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El presente informe tiene como proposito mostrar los impactos de la covip-19 en el sector salud del
departamento del Tolima desde su primer reporte oficial, por parte del Instituto Nacional de Salud
(1ns) hasta el 28 de febrero de 2021. Lo anterior sugiere que este andlisis se realizara de manera estati-
ca, en la medida que se requiere una foto del contexto tolimense respecto al coronavirus para que los
resultados puedan visualizarse con mayor facilidad, mediante un analisis cuantitativo y cualitativo.
Cabe resaltar que los datos obtenidos del Instituto Nacional de Salud cambian ligeramente de acuerdo
a la fecha de consulta del reporte y a los casos que se encuentran en estudio o clasificados como “sin
informacion” Por ello, el presente informe se realizd con base en el reporte del 15 de marzo de 2021.

Este documento se divide en cinco secciones: la primera seccion abarca las generalidades del
coronavirus, en las que se incluyen su definicidn, origen y tipos de coronavirus que se han presentado
en los dltimos 60 afios. La segunda secciéon contempla la evolucion de la covip-19 en el Tolima desde
el 15 de marzo del 2020 hasta el 28 de febrero del 2021, en la que se exponen las caracteristicas prin-
cipales de los contagios por rango de edad, sexo, ubicacion geografica y estado de salud. En la tercera
seccion, se abordan los impactos del coronavirus en el sector salud del Departamento, las medidas
que se adoptaron por parte de la Gobernacion, la evolucion de capacidad instalada de las camas en la
Unidad de Cuidados Intensivos (uct) y Cuidados Intermedios (u1) y algunas consideraciones sobre
los efectos de la pandemia en los ultimos tres meses del tiempo de estudio, y el papel del manejo de
la informacion del sector publico junto con los medios de comunicacion. La seccion cuatro enuncia
algunas conclusiones producto del presente informe y en la seccion cinco se detallan sugerencias de
politica publica para que las administraciones centrales, departamentales y municipales, tomen deci-
siones acordes a la realidad que actualmente muestra la covip-19.
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1. Generalidades de la covip-19

1.1 ;Qué son los coronavirus?

De acuerdo con lo expresado por la Organizaciéon Mundial de la Salud (oms), los coronavirus (CoV)
son una extensa familia de virus que pueden causar enfermedades tanto en animales como en hu-
manos. El coronavirus descubierto recientemente causa la enfermedad por coronavirus covip-19' y
reciben su nombre de las puntas en forma de corona que se encuentran en su superficie (oms, s. f.).

Por otra parte, segin Bonilla et al., (2020), los coronavirus (CoV) son agentes patdgenos que se
pueden transmitir tanto a animales como a los humanos, los cuales tienen una distribucién mundial.
Se clasifican en cuatro géneros: alfa, beta, gamma y delta coronavirus, siendo los dos primeros los que
pueden infectar al ser humano.

Dentro de los sintomas mds comunes se encuentran infecciones respiratorias que contemplan
resfriados, tos, fiebre, el sindrome respiratorio de Oriente Medio (MERS, por sus siglas en inglés),
el sindrome respiratorio agudo severo (SRAS), en algunos casos infeccion intestinal (Guo et al,
2019) y disnea®. Por otra parte, la oMms (s. f.) afirma que algunos sintomas menos frecuentes son los
dolores y molestias, la congestion nasal, el dolor de cabeza, la conjuntivitis, el dolor de garganta, la
diarrea, la pérdida del gusto o el olfato y las erupciones cutdneas, entre otros. Sin embargo, la mayoria
de personas logra recuperarse del mismo sin necesidad de tratamiento hospitalario.

1.2 Origen

Aungque las pandemias han estado presentes desde hace afios, el siglo xx1 marcaria una nueva historia
en el origen de nuevos tipos del virus proveniente de animales y posterior contagio hacia humanos.
Por ejemplo, el sars-CoV fue identificado a finales de 2002 en Guangzhou, China, provocando 8422
casos y 916 muertes en 29 paises de los cincos continentes, siendo denominado la primer pandemia
del siglo xx1 (Millan et al., 2020; Rodriguez et al., 2020; Wang et al., 2020).

Para el ano 2012, se confirmo otro virus de la misma familia de los coronavirus, el MERS-CoV,
originado en Arabia Saudita, el cual se extendi6 rapidamente a varios paises, y cuya notificacion se
hizo al continente asiatico, americano, europeo y africano. Después de varios estudios, pudo confir-
marse vinculos epidemioldgicos entre los casos de los humanos y los camellos (Bonilla ef al., 2020).

Finalmente, la confirmacion de uno nuevo, perteneciente a la familia de los coronavirus, se pre-
sentd el 12 de diciembre de 2019, cuando la Comisién de Salud de Wuhan, China, report6 publica-
mente 27 casos, quienes manifestaron neumonia viral, de los cuales siete pacientes se encontraban
en condiciones criticas (Rodriguez et al, 2020). Este nuevo virus, que fue conocido provisionalmente
como Coronavirus novel 2019 (2019 nCov), causado por el sars-CoV2, demostraba su origen en los
murciélagos, derivado de mercados himedos o de alimentos marinos, observando que su mutacion,
al ser facil, le daba la capacidad de adaptarse rapido a nuevos hospedantes. En la Tabla 1, se relacionan
los siete tipos de coronavirus que causan enfermedades respiratorias leves o moderadas que hasta al
momento se han descubierto y estudiado.

' De ahora en adelante se usard coronavirus o COVID-19 indistintamente para referirse al virus.
2 Ahogo o dificultad para respirar.
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Tabla 1. Tipos de coronavirus identificados en el mundo

Ao Género Tipo Procedencia sQuién lo propago?
1960 Alpha HCoV-229E Humana Murciélagos
1967 Beta HCOV-0C43 Humana Murciélagos
2002 Beta SARS-COVID China i?::cice’il‘; C;Sd;ﬁgli?;a’
2003-2004 | Alpha CoV-NL63 Paises Bajos Nifio con Bronquiolitis
2005 Beta HCoV-HKU1 Hong Kong Roedores
2012 Beta MERS-CoV Arabia Saudita | Camellos
2019 Beta SARS-COVID2 China Murciélagos

Fuente: Autor con base en Rodriguez et al., 2020

2. Tolima: situacion de la covip-19 a 28 de febrero de 2021

El departamento del Tolima, al igual que la mayoria de departamentos de Colombia, no pudo escapar
de la realidad asociada a la pandemia. Con la llegada del coronavirus y las decisiones que el presidente
de la Republica habia tomado, la Gobernacion del Departamento empez6 a trabajar mancomunada-
mente para evitar en lo posible una propagacion masiva del virus en tierra tolimense. Cabe resaltar
que el primer caso de coronavirus confirmado en el Tolima fue anunciado el 15 de marzo de 2020
(Instituto Nacional de Salud, 2020).

2.1 Evolucion de la coviD-19 en el Departamento

Con el fin de hacer un seguimiento concreto a los contagios, el Instituto Nacional de Salud genera
reportes diarios de los casos presentes en los ambitos nacional, departamental y municipal, para que
las administraciones centrales, junto con el sector publico, privado y toda la comunidad, tomen deci-
siones que permitan abordar esta crisis con los menores efectos negativos posibles. A 28 de febrero, el
Tolima tuvo 65 208 casos confirmados, de los cuales 62061 se recuperaron y 2103 fallecieron (Institu-
to Nacional de Salud, 2021). En este orden de ideas, la Figura 1 muestra la evolucion de la covip-19
del Departamento respecto a los casos confirmados, los fallecidos y los recuperados acumulados des-
de el primer caso oficial.

Como se puede apreciar en la Figura 1, a pesar de los contagios confirmados, la cantidad de per-
sonas recuperadas es muy alta y las personas fallecidas son relativamente bajas; es decir, del total de
contagiados se puede inferir que el 93,39 % se ha recuperado y tan solo el 3,07 % han fallecido. Esto
muestra en términos generales que el Tolima mostré indicadores cercanos al total nacional (92,52 %
y 2,57 % respectivamente), aunque todos sus municipios ya presenten casos confirmados.
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Figura 1. Casos confirmados, fallecidos y recuperados acumulados de la covip-19 en el Tolima
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Fuente: Autor con base en el INs (2021)

2.2 Caracterizacion de los casos confirmados
De acuerdo con la informacion del 1Ns (2021), de los 65208 casos confirmados, el 49,85 % correspon-
de a hombres y el 50,15 % a mujeres. Esta distribucion es parecida a las cifras nacionales, en las que
los hombres representan el 48,58 % y las mujeres el 51,42 %. De la misma forma, la tasa de recupera-
cién en hombres es 50,82 % y en mujeres es 49,18 %; y la tasa de mortalidad es de 66,05 % y 33,95 %
respectivamente, lo cual se puede visualizar en la Tabla 2.
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347

Tabla 2. Casos recuperados y fallecidos por sexo en el Tolima: totales y participacion en el Tolima
entre 15 de marzo de 2020 y 28 de febrero de 2021

Sexo Recuperados | Fallecidos (%) recuperados (%) fallecidos
Femenino 31539 714 50,82 % 33,95 %
Masculino 30522 1389 49,18 % 66,05 %

Total 62061 2103 100 % 100 %

Fuente: Autor con base en el INs (2021)

Segun los datos del 1Ns (2021), el 72,73 % de los casos se encuentra en Ibagué, el 6,35 % en Es-
pinal, el 2,94 % en Melgar y el resto de municipios concentran el 17,98 %. En la Tabla 3 se detalla el
nimero de casos confirmados por municipio.
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Tabla 3. Casos confirmados por municipio del Tolima entre 15 de marzo de 2020 y 28 de febrero de 2021

Municipio # Casos Participacion (%) Municipio # Casos Participacion (%)
Ibagué 47428 72,73 % Planadas 155 0,24 %
Espinal 4138 6,35 % C. Apicala 138 0,21 %
Melgar 1920 2,94 % Alvarado 125 0,19 %

Chaparral 1769 2,71 % Palocabildo 84 0,13 %
Honda 1007 1,54 % Dolores 81 0,12 %

Mariquita 861 1,32 % San Antonio 78 0,12 %
Libano 833 1,28 % Anzoategui 77 0,12 %
Guamo 727 1,11 % Icononzo 75 0,12 %
Flandes 657 1,01 % Ambalema 72 0,11 %
Fresno 609 0,93 % Prado 69 0,11 %

Cajamarca 497 0,76 % Sudrez 69 0,11 %

Purificacion 375 0,58 % Cunday 63 0,10 %
Coyaima 366 0,56 % Villahermosa 62 0,10 %
Lérida 333 0,51 % Falan 57 0,09 %

Venadillo 272 0,42 % Herveo 53 0,08 %
Ortega 269 0,41 % V. San Juan 44 0,07 %

Rioblanco 263 0,40% Roncesvalles 40 0,06 %

Natagaima 260 0,40 % Santa Isabel 36 0,06 %
San Luis 210 0,32 % Villarrica 30 0,05 %
Rovira 196 0,30 % Casabianca 28 0,04 %
Armero 195 0,30 % Coello 28 0,04 %
Ataco 193 0,30 % Alpujarra 21 0,03 %
Saldafia 168 0,26 % Murillo 20 0,03 %
Piedras 157 0,24 %

Fuente: Autor con base en el iNs (2021)

Respecto a la edad, se puede observar que el 9,02 % de los casos tienen edad comprendida entre
0y 19 afos, el 42,82 % tiene edad entre los 20 y los 39 afios, el 29,80 % tienen edad entre 40 y 59 afios
y el 18,36 % tienen edad por encima de los 60 afios. En el mismo sentido, las muertes por rango de
edad muestran que el 82,45 % corresponden a las personas con edad superior a los 60 afios; el 10,41 %
entre 50 y 59 afos; el 7,09 % entre 10 y 49 afos y el 0,05 % restante de 0 a 9 afios. En pocas palabras,
las personas jovenes y adultas son las que mas acumulan casos de contagio, siendo los ultimos quienes
presentan mayor cantidad de fallecidos (circulos rojos). En la Figura 2 se puede observar la distribu-
cion por rango de edad.
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Figura 2. Casos confirmados por rango de edad: totales y participacion en el Tolima entre 15 de marzo
de 2020 y 28 de febrero de 2021
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Fuente: 1ns (2020). Célculos del autor

En cuanto a la ubicacién de los contagiados, se puede apreciar que el 95,48 % de los casos que se
encuentran en casa presentan sintomas leves; el 0,82 % de los casos que estan hospitalizados presen-
tan sintomas moderados y el 0,06 % de los casos que se encuentran en Unidad de Cuidados Intensivos
presentan sintomas graves (Tabla 4). Lo anterior es coherente con el porcentaje de recuperados, con
respecto al total de contagios, lo cual muestra unos resultados alentadores para el Departamento en
cuanto a la superacion del virus.

Tabla 4. Distribucion de los casos confirmados por ubicacién y estado

Casos confirmados por estado
Ubicacion del caso
Fallecido | Grave Leve | Moderado | N/A* | Total general

Casa 62259 62259
Fallecido** 2113 2113
Hospital 532 532

Hospital UCI 42 42

N/A* 262 213

Total general 2113 42 62259 532 262 65208

*Casos confirmados sin informacién
** Muertes no relacionadas con la covip-19, atin si eran casos activos.

Fuente: 1ns (2021). Célculos del autor

3. Impactos de la coviD-19 en el sector salud del Tolima

Las consecuencias de la crisis sanitaria en diversos sectores del Departamento han sido contunden-
tes y preocupantes: aumento del desempleo, la informalidad, cierre de establecimientos comerciales,
incertidumbre y panico social son algunos de los resultados que tanto adolece el Tolima. Por su
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parte, la Gobernacion del Tolima, junto con la Alcaldia de Ibagué han tomado medidas para frenar los
contagios en la poblacién y a su vez, reducir los efectos negativos de este en los ambitos empresarial
y poblacional. A continuacion, se expone las consecuencias de la covip-19 en el sector salud y las
medidas adoptadas por las administraciones centrales para controlar la pandemia.

3.1 Implicaciones en la salud fisica y mental

Durante el periodo de tiempo estudiado, se observé que la covip-19, ademas de afectar la salud
fisica de los tolimenses, tuvo repercusiones en la salud mental. Con las medidas tomadas por parte
de las administraciones nacionales, departamentales y municipales, las personas tuvieron emociones
contraproducentes, que conllevaron a que también se presentaran casos de violencia intrafamiliar
debido a los encierros prolongados, disminucion de los espacios de ocio y vida social, y por el cese de
actividades laborales que comprometieron la situacion socioeconémica de los habitantes.

Desde una perspectiva corporal, los habitantes del Departamento experimentaron diversos sin-
tomas asociados al coronavirus, los cuales variaban en razén de otras enfermedades previas de las per-
sonas, su calidad de vida, edad, entre otros. De acuerdo con el portal stvigiLa del Instituto Nacional
de Salud (s. f.), entre marzo de 2020 y febrero de 2021, el 37 % de los casos en el Tolima presentaron
tos, el 28 % fiebre, el 23 % odinofagia’, el 10 % dificultades para respirar y el 2 % fueron asintomaticos.

Por otra parte, las implicaciones de salud mental fueron otro factor inevitable en los tolimenses,
siendo necesarias su medicion y socializacion. A propdsito de esto, a través de las Encuestas de Pulso
Social (Eps) elaboradas por el DANE, es posible conocer la percepcion sobre el bienestar de los habi-
tantes en las ciudades principales del orden nacional por trimestre acumulado desde julio de 2020
hasta enero de 2021. Por ende, dado que la informacion no se contempla en el ambito departamental,
el analisis se realizara desde los datos disponibles para la ciudad de Ibagué, al tener en cuenta que al
ser la capital del Tolima y concentrar mas del 70 % de los casos confirmados, es representativo como
un marco de referencia.

De acuerdo con el DANE (s. f.), en promedio, respecto al total de las personas encuestadas?, en
los ultimos 7 dias de cada trimestre las mayores afectaciones en la salud mental son preocupacién o
nerviosismo (36,57 %); tristeza (13,13 %); soledad (8,63 %); irritabilidad (7,65 %) y la imposibilidad
de sentir sentimientos positivos (3,69 %). Asimismo, tal y como lo muestra la Figura 3, existe una
tendencia creciente de personas que padecieron dichas afectaciones en la medida que transcurrian los
meses, dado el alcance del virus y su rdpida evolucién en el Departamento.

* En términos generales, se refiere al dolor de garganta cuando se ingieren alimentos.

*  Para cada trimestre de referencia, las personas encuestadas no fueron siempre las mismas. Para mayor informacion sobre el célculo de

la muestra y metodologia, puede visitar la pagina del DANE-Encuesta Pulso Social (s.f.).
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Figura 3. Principales afectaciones en los tltimos 7 dias en la salud mental trimestre acumulado
julio 2020 y enero 2021 de Ibagué
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Seguin lo anterior, la encuesta también muestra que, en promedio, del total de personas encuesta-
das, en los ultimos siete dias de cada trimestre y como consecuencia de la cuarentena, el 11,73 % pien-
sa que hay mas momentos de conflictos/discusiones entre los miembros del hogar; el 18,71 % encuen-
tra que hay menos momentos de conflictos/discusiones y el 69,56 % muestra que la situacion es igual
que antes. Los resultados anteriores permiten evidenciar una tendencia creciente entre los trimestres
acumulados para el caso de las dos primeras respuestas (si hay mas y menos conflictos, respectiva-
mente), salvo la dltima, la cual expresa una tendencia decreciente. Si se asocia este comportamiento
con la evolucién de la pandemia a lo largo del tiempo, es posible determinar que las personas cada
vez menos enfrentan discusiones familiares debido a la reactivacion econémica y la flexibilidad de
las medidas de confinamiento, que permiten el retorno de los espacios sociales tales como viajes, reu-
niones, etc., lo cual a su vez justifica en parte los aumentos en los contagios en el periodo de estudio.

Mayo de 2021 - Universidad de Ibagué - Instituto de Desarrollo Regional



Boletin Econdémico del Tolima, Ibagué « vol. 2 n.° 1T + e-ISSN 2711-2942

Figura 4. Percepcién en los altimos 7 dias sobre la situacion en el hogar como consecuencia de la cuarentena
trimestre acumulado julio 2020 y enero 2021 de Ibagué
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3.2 Medidas para mitigar la coviDp-19

Como medidas para reducir la velocidad de transmisién de la covip-19 en el Tolima y con base en
las decisiones tomadas en el orden nacional, la inserciéon de Elementos de Proteccion Personal (Epp),
la desinfeccion ambiental y el aislamiento preventivo fueron mecanismos claves para afrontar la si-
tuacion (Otoya-Tono et al., 2020). Sin embargo, aunque el Ministerio de Salud recomendo el uso de
mascarillas (tapabocas) inicamente en pacientes con sintomas respiratorios, cuidadores de enfermos
y trabajadores de la salud (Otoya-Tono et al., 2020), la poblacién tolimense ha optado por utilizarlo
permanentemente para disminuir la probabilidad de contagio. Cabe resaltar que el uso de mascarillas
ha sido controversial, puesto que si bien, en la mayoria de paises americanos y europeos se utilizan en
personas enfermas o sanas, algunos paises asiaticos que han aplanado la curva, emiten recomenda-
ciones diferentes® (Feng et al., 2020).

En la misma via, la Gobernacién del Tolima (s. f.) emiti6 32 decretos entre marzo y enero de 2021
para todo el Departamento, considerando la evolucién de la covip-19 y la capacidad instalada de la
red hospitalaria para atender los casos que se iban presentando periédicamente. Si bien estos decretos
incluyen excepciones y restricciones a otros sectores del Departamento, la prioridad sobre el control
del virus fue la base principal de la normatividad para conservar el orden ptblico y la salubridad de la
comunidad. En la Figura 5 se pueden visualizar los decretos emitidos mensualmente por parte por la
Gobernacién del Tolima, con el fin de mitigar los efectos de la pandemia sobre los ciudadanos.

® Para tener un mejor manejo de la pandemia, China clasifica a la poblacién de acuerdo al nivel de riesgo que presentan, lo que permite
recomendar un tapabocas con materiales ajustados a dicho riesgo.
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Figura 5. Decretos emitidos por la Gobernacién del Tolima marzo 2020-febrero de 2021
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Fuente: Autor con base en la Gobernacion del Tolima (s.f.)

La tendencia en la Figura anterior muestra una relacion positiva entre el aumento de los conta-
gios de la covip-19 y los mecanismos para frenarlo a lo largo del 2020-2021.

Entre marzo y abril, una vez se oficializ6 el primer contagio en el Tolima, se declard la calamidad
publica® en todo el Departamento e inmediatamente se tomaron las medidas necesarias para evitar
la propagacion con base en las experiencias de otros paises y las directrices por parte del presidente
de la Republica: toques de queda para todas las personas y sectores (con algunas excepciones)’, aisla-
mientos preventivos obligatorios®, implementacion del trabajo remoto y ajustes presupuestales para
atender la calamidad publica’. Ademas, para fortalecer la red hospitalaria, la Gobernacion del Tolima
comenzo con las adecuaciones de la sede Limonar del hospital Federico Lleras Acosta y con entregas
de medicamentos para la atencion de pacientes contagiados con la covip-19 (RAP-E, 2020). En adi-
cidn, la Gobernacion de Antioquia dond 3900 unidades de alcohol a la Fabrica de Licores del Tolima
para mitigar la covip-19 (RAP-E, 2020). Por parte del sector privado, el futbolista James Rodriguez,
a través de la fundaciéon “Colombia Somos Todos” hizo entrega de 1380 tapabocas N95, trajes Tyvek
y 10 mascaras faciales contra riesgo bioldgico al hospital Federico Lleras Acosta (El Tiempo, 28 de
marzo de 2020); Roott + Co entreg6 2000 tapabocas, 200 overoles, 400 batas, 15 trajes de seguridad y
150 termos a la unidades de salud de Ibagué, junto con otro aporte de 2000 elementos de proteccion
personal al hospital Federico Lleras Acosta (El Olfato, 4 de abril de 2020).

Para los meses de mayo y julio hubo una mayor flexibilidad en las medidas para fomentar la
reactivacion econoémica'®, permitiendo a las empresas y a las personas retomar sus actividades pro-
ductivas para compensar los estragos econémicos generados por el confinamiento. En este punto,
aunque los casos confirmados estaban aumentando paulatinamente, el sistema hospitalario presenta-
ba cifras favorables en ocupacion de camas de cuidados intensivos y unidades intermedias. Desde la

¢ Decreto 0293 del 17/03/2020
7 Decreto 0294 del 17/03/2020; Decreto 0305 del 19/03/2020
8 Decreto 0322 del 23/03/2020
®  Decreto 0323 del 23/03/2020
10" Decreto 0588 del 01/06/2020
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Gobernacidn se entregaron insumos para el laboratorio de salud, hospitales municipales y la fuerza
publica'’; se adoptaron medidas de control en los centros de reclusion y se cred un Centro de Con-
tacto para orientar a los ciudadanos (RAP-E, 2020). Por parte de la Alcaldia de Ibagué, se entregaron
160 capsulas de proteccion para personal de la salud (Alcaldia de Ibagué, 2020). En relacion con lo
anterior, las donaciones por parte del sector privado fueron importantes. Por ejemplo, la empresa de
energia Celsia dond 9 camas para la uct del hospital Federico Lleras Acosta y adecud la red eléctrica
interna e iluminacion en la sede El Limonar para atender a todos los casos del Departamento (Celsia,
13 de mayo de 2020).

Esta situacion no tuvo cambios significativos en los dos meses siguientes, preservando el auto-
cuidado y el distanciamiento social, lo cual explica los pocos decretos emitidos. Sin embargo, debido
a que los casos confirmados por dia estaban aumentando exponencialmente y la disponibilidad de
camas empezaba a disminuir, la administracién departamental adelant6 acciones para su control: la
Gobernacion del Tolima entreg6 30 camas UCI y se aprobo un proyecto para fortalecer el Laboratorio
de Salud Publica por valor de $4399 053362, de los cuales $3911840630 corresponden al Sistema
General de Regalias de Ciencia y Tecnologia (RAP-E, 2020).

Entre octubre, noviembre y diciembre, los contagios estaban por encima de las expectativas gu-
bernamentales y de los ciudadanos, puesto que la red hospitalaria se declar¢6 en alerta roja'? por falta
de camas para cubrir las distintas enfermedades respiratorias de los infectados, siendo necesario re-
currir nuevamente a la adopcién de los toques de queda®® y la incorporacion de nuevos lineamientos
para el aislamiento selectivo con distanciamiento individual responsable'*. Aunque la Gobernacion
emitio 10 decretos en estos tres meses e incluso, la Revista Biomédica-Hurtado et al, (30 de octubre,
2020) resaltara un desempefio alto en la vigilancia en salud publica después de la reactivacion eco-
ndémica, la falta de conciencia sobre la situacién y el incumplimiento de las medidas de autocuidado
y aislamiento por parte de muchos de los ciudadanos tolimenses fueron determinantes para explicar
el incremento repentino de los casos confirmados en el Tolima y los fallecidos por dia. Es por ello
que mediante las donaciones hechas por parte de la empresa Celsia, 17 hospitales de la red publica
del Tolima recibieron mas de 143000 insumos de bioproteccidon para enfrentar el pico de contagios
que se estaba presentando (Celsia, 23 de diciembre de 2020). De igual manera, desde la Camara de
Comercio de Ibagué, se donaron 12 camas en octubre para la uct del hospital Federico Lleras Acosta
para aliviar la carga de la red hospitalaria del Departamento (El Nuevo Dia, 20 de octubre de 2020).
Andlogamente, la Gobernacion del Tolima gestioné 3400 millones de pesos con el Ministerio de Sa-
lud para dar apertura a la uct del hospital Reina Sofia de Espana instalada en Lérida (Ecos del Com-
beima, 20 de noviembre de 2020).

En cuanto a los meses de enero y febrero de 2021, dado que la emergencia sanitaria se extendié
hasta el 28 de febrero del mismo afio", se dictaron nuevas disposiciones en razén a la ocupacion de
las camas de unidades de cuidados intensivos en el Tolima'é, a la par de la ampliacion del aislamiento
selectivo y distanciamiento individual responsable’’, con la intencién de preservar el orden publico,
los parametros de la reactivaciéon econdmica paulatina y evitar congestiones en la estructura de salud

Las inversiones para el Comité de Orden Publico (Ejército, Policia del Tolima, Policia Metropolitana de Ibagué, Fuerza Aérea, Fiscalia,
Unidad Nacional de Proteccion y Migracion ascendieron a 234 millones de pesos.
12 Decreto 0992 del 31/10/2020

13 Decreto 0968 del 22/10/2020; Decreto 0989 del 28/10/2020; Decreto 1026 del 03/11/2020; Decreto 1147 del 19/12/2020; Decreto 1167
del 30/12/2020

14" Decreto 0937 del 08/10/2020
5 Decreto 2230 del 27/11/2020
16 Decreto 0004 del 07/01/2021
17" Decreto 0019 del 15/01/2021
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departamental. Sin embargo, la Gobernacion del Tolima entreg6 10 ventiladores para las nuevas uct
en Ibagué, teniendo en cuenta la ocupacion de camas del Departamento (El Olfato, 2 de febrero de
2021).

3.2.1 Unidad de cuidados intensivos (uct) y Unidad de cuidados Intermedios (u1)

La respuesta que ha tomado la Gobernacion del Tolima ante la covip-19 ha sido oportuna con base
a la situacion que atraviesa el pais. El aumento de los casos confirmados junto con la aparicion de
diversos sintomas obligd a la administracion central a tomar decisiones contundentes para atender a
la poblacidn tolimense, por lo cual se requirié de centros de salud, hospitales, EPS e IPS para sobrelle-
var esta crisis sanitaria. Esto generd desde la Secretaria de Salud del Tolima la necesidad de aumentar
la cantidad de camas, sedes, ventiladores y demds insumos apropiados para atender la salud de las
personas enfermas. Pero ;cémo evaluar la capacidad y disponibilidad hospitalaria del Departamento
en el ano 2020-2021?

Con base en la informacién reportada por el Ministerio de Salud y de la Proteccién Social (2021)
desde el mes de junio hasta el mes de febrero, se puede ver el comportamiento promedio de la ocu-
pacion y disponibilidad, tanto de las camas en cuidado intensivo, como las camas de unidad inter-
media en el Tolima'®. Entre junio y febrero de 2021, la disponibilidad de camas ucr aument6 en
57 y las camas totales en 229. Asimismo, la disponibilidad de camas, las camas ocupadas no covip-19
y las camas ocupadas con casos COVID-19 presentaron una variacion de 1,86 %; -39,90 % y 173, 44 %,
respectivamente, tal y como lo muestra la Figura 6.

Figura 6. Evolucion en disponibilidad de camas totales, no ocupadas covip-19 y camas ocupadas covip-19
UClI junio 2020-febrero 2021 en el Tolima
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® Febrero 40,37% 31,31% 27.21%

Fuente: Ministerio de Salud y la Proteccién Social (2021). Calculos del autor

Para el caso de las camas de las unidades intermedias, la disponibilidad de camas tuvo una va-
riacién de 77,07 %; las camas ocupadas no covip-19 un -55,44 %; y las camas ocupadas con casos

'8 Para efectos de visualizacion de la informacion que es reportada diariamente, se procedi6 a promediar los datos por mes para generar un
andlisis mds resumido que muestre una tendencia en el periodo de estudio.
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coviD-19 un 211,58 % (Figura 7). A diferencia de las camas uc, la disponibilidad de camas en la
unidad intermedia aumenté en los tltimos 10 meses, ya que: a) con las restricciones decretadas por
el Gobierno departamental para las actividades econémicas que requerian procedimientos quirtr-
gicos ambulatorios u hospitalizaciones por enfermedades con riesgo bajo, las personas dejaron de
frecuentar los centros hospitalarios y prefirieron aplazar este tipo de actividades o simplemente guar-
dar reposo en casa; y b) los pacientes con la covip-19 que alcanzaban un estado grave después de
estar hospitalizados, requirieron manejo con ventilador, el cual solo estaba disponible en las uci, lo
cual ocasion¢ un traslado de pacientes entre las unidades mencionadas.

Figura 7. Evolucién en disponibilidad de camas totales, no ocupadas covip-19 y camas ocupadas covip-19
Ul junio 2020-febrero 2021 en el Tolima
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Fuente: Ministerio de Salud (2021). Célculos del autor

Con el anterior panorama, se puede inferir que la red hospitalaria presenté cambios importan-
tes: a) la disponibilidad del total de camas ucr ha ido disminuyendo por el aumento de los casos en
el Departamento, teniendo en cuenta los traslados de pacientes desde la U1, quienes requerian una
atencion mas especializada y acorde a los sintomas presentados, especialmente en diciembre 2020
y enero 2021. En contraste, debido a la disminucién de los contagios diarios', la velocidad de con-
tagio también disminuyo, lo que puede explicar el aumento considerable en la disponibilidad total
de camas para febrero 2021; b) las camas que no se utilizaron para la covip-19 —es decir, las que
se usaron para tratar otras enfermedades— fueron disminuyendo a lo largo de 2020. Esto signifi-
ca que la severidad de la covip-19 requeria una respuesta rapida para contrarrestar sus efectos en
el corto plazo, haciendo que las atenciones en las demds enfermedades se trataran oportunamente

19 Este comportamiento se puede observar en la Figura desde el dia 317 hasta el 351, cuando la pendiente de las curvas de contagios y
fallecidos disminuye o se “aplana”
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y asi priorizar los casos de la covip-19 con mayor afectacién, dada la ampliacion en la capacidad
hospitalaria; y ¢) como era de esperarse, en cuanto la pandemia iba propagandose en el Departamen-
to, fue necesario ampliar la disponibilidad de camas en los hospitales y demas centros de atencion,
especificamente para los casos de coronavirus. Sin embargo, los datos muestran una tendencia de-
creciente en la ocupacion de camas por casos de la covip-19, especialmente en febrero 2021, dada la
alta tasa de recuperacion de la poblacidn tolimense; las inversiones/donaciones del sector publico y
privado; y la decreciente velocidad de contagio en el departamento a causa de las medidas adoptadas
por las administraciones departamentales y municipales.

3.3 Consideraciones finales

Con base en el anterior panorama, se resalta que la tendencia de la covip-19 fue creciente, pero entre
noviembre de 2020 y enero de 2021 la propagacion y los fallecidos fueron mucho mayores, a excep-
cion del mes de febrero, el cual tuvo mejores resultados en estas dos variables mencionadas. Los picos
mas altos de los contagios en el Tolima se alcanzaron en los dias 13 y 16 de enero con 1384 y 1313
casos confirmados respectivamente y la mayor cantidad de personas fallecidas se presentaron el 18 de
enero con un total de 31 (Instituto Nacional de Salud, 2021). Por otra parte, entre enero y febrero de
2021, los casos confirmados y fallecidos mensuales presentaron una variacion de -83,07 % y -69,12
% respectivamente, lo cual muestra un panorama alentador en el Departamento respecto a la crisis
sanitaria.

A manera de revision, la Figura 8 muestra el cambio de los casos confirmados y fallecidos desde
marzo de 2020 y febrero de 2021, resaltando que el incremento rapido de los casos confirmados y
fallecidos entre noviembre 2020-enero 2021, —considerando los factores posibles—, se dieron prin-
cipalmente porque dada las festividades de Navidad, el aumento del comercio, la mayor capacidad
economica de las personas (primas de servicios, ahorros, préstamos bancarios, etc.) y la flexibiliza-
cion del aislamiento preventivo, originé que la velocidad de contagio se acelerara mas que proporcio-
nalmente respecto a los meses anteriores, cuyos efectos se concentraron en enero. “Desde las fiestas
decembrinas el nimero de casos diarios de la covip-19 en el pais ha ido en aumento y también ha
incrementado la ocupacién en las Unidades de Cuidados Intensivos (uci) en las principales ciudades
y departamentos” (La Republica, 16 de enero de 2021). Por lo anterior, la Gobernacién del Tolima,
a través de los decretos 2230 del 27/11/2020 y 0004 del 07/01/2021, implementd nuevamente la am-
pliacion del aislamiento selectivo y distanciamiento individual responsable para evitar congestion
de la red hospitalaria y garantizar el orden publico en el territorio tolimense, lo cual derivé en una
disminucién de la velocidad de contagio, de las camas totales en uct, de los casos confirmados y los
casos fallecidos (circulo rojo).
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Figura 8. Variacién absoluta mensual de casos confirmados y fallecidos diarios en el Tolima
marzo 2020-febrero 2021
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Fuente: 1ns (2021). Célculos del autor

3.3.1 Impacto de la desinformacion de los medios de comunicacion

La desinformacion que se ha generado durante la pandemia a través de los medios de comunicacién
(redes sociales, cadenas de radio, organismos independientes, etc.), ejercen un poder mas fuerte que
la realidad de la covip-19. Con el desconocimiento del coronavirus y sus repercusiones en la salud
de las personas, se evidencia una cantidad de informacion falsa que circula casi instantdneamente
gracias a las facilidades que el internet y la tecnologia han creado sin importar las fronteras geografi-
cas. De acuerdo a lo expresado por Vosoughi et al., (2018), las noticias falsas se difunden mas rapido
y con mayor alcance que las verdaderas, las cuales tienen una probabilidad superior al 70 % para ser
compartidas.

Para el caso de Colombia, la desinformacion es un fenémeno que en la época de la crisis sanitaria
se ha manifestado notablemente en diversos temas de interés publico por medio de las redes sociales.
Con base en el estudio realizado por Gutiérrez-Coba et al., (2020), Facebook y Twitter fueron las
redes sociales con la mayor empleabilidad para divulgar noticias falsas en el pais. En la misma via, si
se analizan los temas de las noticias falsas, se observd que dentro de las categorias predominantes se
encuentran: a) los falsos anuncios o acciones de un Gobierno, de organizaciones o personajes publi-
cos (31,5 %), b) supuestas curas y consejos de salud (26,1 %), c) situacién de un pais (16,2 %) y otros
(26,1 %) (Gutiérrez-Coba et al., 2020).

En cuanto al departamento del Tolima, también se presentaron casos de desinformacion en los
que se originaron malos entendidos, confusion y preocupacién dentro del territorio tolimense. Por
ejemplo, la Secretaria de Salud del Tolima report6 en el mes de junio y agosto de 2020 un presunto
caso de la covip-19 en el municipio de Cajamarca, el cual fue desmentido por la Alcaldia del munici-
pio en sus redes sociales (Ecos del Combeima, 19 de junio de 2020). Asimismo, la especulacion sobre
la adquisicion de las vacunas, las futuras decisiones en materia en salud y el manejo de la pandemia
han desarrollado una red de informacién desproporcionada en las plataformas ya mencionadas como

Mayo de 2021 « Universidad de Ibagué - Instituto de Desarrollo Regional




Boletin Econdémico del Tolima, Ibagué « vol. 2 n.° 1T + e-ISSN 2711-2942

Facebook, Twitter, Instagram, entre otras, creando panico, incertidumbre y desconfianza sobre lo que
realmente esta pasando en el Tolima producto de la covip-19.

4. Conclusiones

La crisis sanitaria a raiz de la covip-19 impactd significativamente a todos los sectores del territo-
rio tolimense, con consecuencias profundas en la salud de los ciudadanos: a) los efectos corporales
muestran que los casos confirmados desarrollaron tos, fiebre y dificultades para ingerir alimentos; b)
las implicaciones en la salud mental mostraron que debido a las decisiones tomadas para preservar
la integridad de la poblacion, las personas sintieron principalmente preocupacion, tristeza, soledad e
irritabilidad. Asimismo, el manejo de la pandemia se convirtié en un desatio que cada territorio tuvo
que afrontar con base a las experiencias de Wuhan, China, y las anteriores pandemias que atentaron
contra la salud de las personas en distintas partes del mundo.

El Tolima present6 resultados positivos en términos de superacion de la covip-19 en los 11 me-
ses estudiados. Entre marzo 2020 y febrero 2021, las tasas de recuperacién promedio estuvieron por
encima del 90 %, lo cual significa que, por cada 100 personas infectadas, se recuperan 90. Lo anterior
obedece a que, primero, las inversiones publicas y privadas para fortalecer la red hospitalaria median-
te el aumento de camas uc, la adquisiciéon de medicamentos e insumos en los hospitales de los muni-
cipios han logrado que los servicios de salud ofrecidos faciliten la rapida recuperacion de los mismos;
y segundo, el uso de elementos de proteccion personal, el distanciamiento social y los confinamientos
decretados por la Gobernacion departamental han servido para frenar la velocidad de contagio en el
Departamento, lo cual se ve reflejado en gran medida en el mes de febrero de 2021.

La poblacion adulta fue la més afectada a causa de la covip-19, especialmente los que tienen 60
anos de edad o mds. De acuerdo a los datos obtenidos, alrededor del 43 % de los casos confirmados
corresponden a personas cuya edad estd comprendida entre 20 y 39 afos, mientras que el 18,36 % de
los casos tienen 60 aflos 0 mas. Sin embargo, los datos también muestran que a medida que las perso-
nas van aumentando de edad, la tasa de mortalidad por el coronavirus es mayor, siendo muy alta para
las personas con 60 afios 0 mas, con una tasa del 82,45 %.

La disponibilidad de camas en la unidad de cuidados intensivos para atender los casos confir-
mados disminuy6 entre marzo del 2020 y enero del 2021, lo cual se justificé con el aumento de las
camas destinadas a pacientes de la covip-19, con excepcion de febrero de 2021. En promedio, con el
aumento rapido de las personas contagiadas, la disponibilidad disminuyé en 37,65 % y la ocupacion
aument6 en 376,15 %. Esto se dio principalmente porque la velocidad de contagio se dispard en el
Tolima después de la mitad del afio 2020, especialmente en el ultimo trimestre, lo cual exigié al Go-
bierno departamental realizar inversiones y emitir nuevos decretos para compensar la rapida evolu-
cion del coronavirus e incentivo a las empresas privadas en hacer donaciones en la infraestructura de
salud. En este sentido, los resultados para el mes de febrero mostraron que dichas decisiones fueron
contundentes para contener la covip-19 y disminuir la velocidad de contagio, los casos confirmados
y los fallecidos.

Aungque las entidades gubernamentales tomaron decisiones para preservar la salud e integridad
en el Tolima, no todos los habitantes cumplieron con estas disposiciones. La falta de cultura, concien-
cia y prevencion sobre la covip-19 fueron factores latentes durante el afio 2020 e inicios de 2021, lo
cual explicéd en gran medida los contagios dentro de los nucleos familiares y personales, al tener en
cuenta la celebracion de fiestas, reuniones y otras actividades que implicaban aglomeraciones y mul-
titudes en contra de los lineamientos de salubridad y orden publico.

Entre noviembre de 2020 y enero de 2021, los casos confirmados y los fallecidos por la covip-19
aumentaron mas que proporcionalmente. Uno de los factores cruciales para que se presentara este
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incremento fue la reactivacion econdmica, la cual permitié que las personas retomaran sus activida-
des laborales a mediados de 2020, lo cual contribuyé rapidamente sobre la velocidad de contagio en
el resto de meses. Por otra parte, dada las festividades de diciembre, el aumento de la capacidad eco-
noémica de los habitantes por la prima de servicios, solicitud de préstamos a entidades bancarias, etc.,
la dindmica comercial y la flexibilidad en las medidas para contener la covip-19, también influyeron
sobre las cifras reportadas para el Departamento, especialmente para enero de 2021.

5. Recomendaciones de politica publica

Es importante que las administraciones centrales, departamentales y municipales, tomen decisiones
que sean mas acertadas a la realidad del Tolima para mitigar los efectos de la covip-19 en la pobla-
cion. Si bien las medidas adoptadas, aunque han sido importantes a la hora de frenar los efectos de la
pandemia, deben ser mas rigurosas en los puntos de las ciudades en los que las aglomeraciones son
excesivas, con apoyo constante por parte de los organismos de seguridad para que se cumplan cabal-
mente los parametros en pro de la contencién del virus.

Desde la Gobernacién del Tolima, junto con los alcaldes de cada municipio, es menester que se
realicen campanas de cultura ciudadana, con programas de promocién y prevencién que permitan a
los habitantes crear conciencia sobre el peligro de la covip-19, su transmision y factores vulnerables
en la salud, ya sea a través de videos interactivos, noticias cortas o informes con facil acceso para los
ciudadanos, de tal manera que se fomente un conocimiento preciso sobre la actual coyuntura, se for-
talezca la cultura del autocuidado y el distanciamiento social en aras de disminuir la propagacion del
virus, la ocupacién de las uct, ut y la tasa de mortalidad.

Se necesita habilitar mas centros de atencién en la salud mental en el Tolima con base a las afec-
taciones que padecieron los habitantes por la covip-19. Esto significa que por parte de las adminis-
traciones centrales se deben inyectar recursos en este segmento de la red hospitalaria para mitigar
complicaciones posteriores que se puedan presentar; sin embargo, se requiere de la articulacion del
sector publico y el sector privado para lograr un sistema de atencion especializado que propenda por
la integridad mental de las personas, ya sea presencial (con los parametros de autocuidado y biosegu-
ridad), virtual o telefénico.

Es pertinente que desde la Secretaria de Salud Departamental se cree una plataforma regional
de datos que cuente con la integracion de organizaciones oficiales de orden local, departamental y
nacional sobre informacion de la covip-19, cuyo acceso pueda ser libre, gratuito y facil para realizar
consultas, investigaciones desde lo académico, lo politico y lo social en materia de toma de decisiones
concretas que solucionen los problemas derivados de la pandemia, no solo por parte de universidades
u organismos estatales, sino del sector publico y la poblacién en general.
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