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Retomamos con gran interés el articulo de Cervantes
et al.', y en este sentido Oaxaca esta muy alejado de
la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible asociado
a la pandemia de COVID-19. En los municipios con el
sistema de «Partidos Politicos»2, como es el caso de
Miahuatlan de Porfirio Diaz, Oaxaca, esta agravada la
crisis sanitaria por la falta de capacidades del municipio
en el control sanitario, asociado a factores epidemiold-
gicos como la negacion de la enfermedad o la partici-
paciéon en tertulias religiosas (Tabla 1). A nivel
econdmico, el municipio es una poblacién comerciante
y ganadera, y en este sentido no existe un adecuado
manejo sanitario de comercios, mercado y puestos
ambulantes relacionados con esta actividad. Demogra-
ficamente, persiste el incremento de migrantes extran-
jeros, mexicanos y universitarios, lo cual implica la
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movilizacion de diferentes variantes genéticas de inte-
rés (VOI), siendo las mas frecuentes la clase alfa y
beta en adultos, y preocupantes (VOC) como la delta
en jovenes®. En la practica médica privada son limita-
dos los médicos certificados para el manejo de la CO-
VID-19, y se realizan practicas de diagndstico viral
inadecuadas, como el test de antigeno rapido, que se
traducen en un incremento de presintomaticos. Ha fal-
tado la vigilancia gendmica mediante técnicas de se-
cuenciacion masiva para el monitoreo de las VOI y las
VOC en los usuarios de los servicios de Salud, IMSS,
ISSSTE, DIF, hospitales y clinicas particulares para
iniciar un tratamiento temprano®*. También hay falta de
subsidio de medicamentos emergentes. Por otra parte,
no se realiza el Pooled Testing gRT-PCR en los servi-
cios publicos, comercios, centros de trabajo ni escue-
las, lo cual ha reducido la deteccién de portadores
asintomaticos®. Existe un desacoplamiento entre el
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M.E. Aguilar-Aldrete et al.: Crisis sanitaria por COVID-19

Tabla 1. Factores epidemioldgicos de la crisis sanitaria por COVID-19 en Miahuatlan de Porfirio Diaz, Oaxaca, México

Factores socioculturales
y religiosos

Factores
sanitarios

Factores demograficos

Factores de la practica
médica

Politicas publicas

Negacion de la existencia
de la enfermedad

Procesiones de culto
religioso y misas
(catdlicos)

Reuniones y asambleas
religiosas o de sectas
(no catolicos)

Tertulias religiosas,
bautizos, bodas,
comuniones,
confirmaciones

Realizacion de cabos
funerarios; semanal,
mensuales, anuales

Festejos familiares
abiertos a publico

Cabalgatas, asi como
jaripeos publicos y
privados

Renuencia a la
vacunacion

Falta del uso de
cubrebocas

No se conserva la
cultura de la sana
distancia

Falta de la cultura
de la sanitizacién
y lavado de
manos

No control
sanitario del
mercado
municipal

No control
sanitario de
los comercios
ambulantes y
estables

Falta control
sanitario

del tianguis
para la venta de
ganado

Migrantes extranjeros
(turismo)

Migrantes paisanos que
radican fuera de México

Migrantes universitarios
del Estado de Oaxaca
(alumnos)

Migrantes universitarios
de fuera de Oaxaca
(alumnos)

Migrantes universitarios
del Estado de Oaxaca
(docente)

Migrantes universitarios
de fuera de Oaxaca
(docente)

Falta de confinamiento
entre las personas de
las colonias y barrios

Falta de médicos
certificados para la
atencion de COVID-19

Uso de tratamientos
no adecuados por las
instituciones oficiales
de salud

Tratamientos exagerados
en el ambito privado,

se aplican mas de

20 medicamentos
simultaneamente

No hay deteccion
subclinica por falta
de pericia

Falta pericia para

la deteccion de la
coinfeccién con neumonias
bacterianas, neumonia de
la comunidad y neumonia
por influenza

Diagnostico mediente
prueba rapida de antigeno

No hay médicos
certificados en
rehabilitacion pulmonar
y oxigenoterapia

Falta de campanas de
deteccion de portadores
asintomaticos y
presintomaticos por Pooled
Testing RT-PCR, asi como por
secuenciacion genomica

No se han comprado
medicamentos emergentes
con actividad antiviral

No se subsidia a la poblacion
la compra de medicamentos
de soste y de tanques con
oxigeno

No se subsidian estudios de
secuenciacion genémica para
identificar variantes genéticas
de interés y preocupantes de
SARS-CoV-2

No se subsidian los estudios
de carga viral y actividad
patogénica a los pacientes
infectados

Desacoplamiento entre la
préctica médica institucional
y privada

No hay una liberacion de
vacunas para la venta al
publico

gobierno municipal y el sector de salud institucional y
privado, y no se ha generado un manual policéntrico
con las pautas para el manejo local, lo cual explica la
existencia de mas casos de los que reportan las insti-
tuciones oficiales que atienden COVID-19, cuyo control
escapa a las funciones organicas de la regiduria de
salud local (Fig. 1).
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Medicina Institucional ~ Medicina Privada

Servicios Médicos Particulares:
1709 Confirmados por qRT-PCR
2 Defunciones
56 Activos 4

Servicios de Salud Oaxaca;
1053 Confirmados qRT-PCR
52 Defunciones

39 Activos

35% Mediante Test
de Antigeno Répido
Clinica OSMO 'y
Gobierno Municipal

En mas de 400 personas

Servicios de Salud ~ Servicios Médicos
Oaxaca; Particulares;

O hosos e s U Poblacion pre-sintomatica ?

Poblacion asintomatica ?

Servicios de Salud 4 ™
Oaxaca; A Poblacién sana?

536 Negativos

Figura 1. Crisis sanitaria por COVID-19 en Miahuatldn de Porfirio Diaz, Oaxaca, México. Los pacientes que se detectan en la practica privada
superan los casos confirmados por las instrucciones oficiales del semaforo epidemioldgico en el municipio. Los casos activos solo representan
la punta del iceberg, pero en realidad la cantidad de personas contagiadas es mayor.
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