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RESUMEN
La gripe pandémica es una de las principales amenazas biológicas que atenta contra la vida es así que se encuentra entre las diez amenazas a la salud mundial, según la OMS. A finales del año 2019 e inicios del 2020 una nueva cepa, el Coronavirus (COVID19) se convirtió en una amenaza a la salud mundial, que conforma la séptima cepa de coronavirus en seres humanos que puede provocar diversas afecciones en el sistema respiratorio. Es así que es de vital importancia contar con instrumentos que permitan tomar decisiones, siendo el objetivo determinar y calcular un modelo de vulnerabilidad en la población del Ecuador frente al contagio por SARS-CoV-2/COVID-19 mediante el uso de técnicas de análisis espacial y otros algoritmos matemáticos para identificar y delimitar áreas vulnerables en función a las características del entorno y a las medidas tomadas por el país.  La metodología parte del concepto de análisis espacial que busca determinar la relación que existe entre el patrón de distribución espacial de los casos confirmados respecto a las componentes de: infraestructura, asentamientos humanos, económico, sanitarias y de conectividad. Para ello, se construyó el mapa de vulnerabilidad en diferentes escenarios semanales. El tratamiento de cada una de las variables involucradas inicia con la espacialización, pasa a un análisis lógico difuso, finalmente pasa por un análisis Saaty que conforman los escenarios de vulnerabilidad. Con una primera aproximación se logra identificar las provincias de Guayas, Pichincha, Los Ríos y Azuay como las más vulnerables dada su capacidad de respuesta, y la configuración de su territorio. Adicionalmente se evidencia que con las medidas de restricción se logra un ligero cambio en la vulnerabilidad, sin embargo, para mejorar los resultados se debería trabajar a una escala local y vincular con escenarios de peligrosidad para constituir un nuevo indicar de riesgo local. 
Palabras claves: Geo-epidemiologia; modelamiento; vulnerabilidad; COVID-19; Saaty; análisis espacial.
ABSTRACT
Pandemic influenza is one of the main biological threats to life and is among the top ten threats to global health, according to the OMS. In late 2019 and early 2020, a new strain, Coronavirus (COVID-19), became a global health threat, representing the seventh strain of coronavirus in humans, which can cause various respiratory illnesses. Therefore, it is vital to have tools that allow for informed decision-making. The objective is to determine and calculate a vulnerability model for the population of Ecuador in the face of SARS-CoV-2/COVID-19 infection using spatial analysis techniques and other mathematical algorithms to identify and delimit vulnerable areas based on environmental characteristics and the measures taken by the country. The methodology is based on the concept of spatial analysis, which seeks to determine the relationship between the spatial distribution pattern of confirmed cases and the following components: infrastructure, human settlements, economic factors, healthcare, and connectivity. Finally, a vulnerability map was constructed for different weekly scenarios. The treatment of each of the variables involved begins with spatial analysis, progresses to fuzzy logic analysis, and finally to a Saaty analysis, which together form the vulnerability scenarios. A preliminary approach identifies the provinces of Guayas, Pichincha, Los Ríos, and Azuay as the most vulnerable, given their response capacity and territorial configuration. Additionally, it is evident that restrictive measures result in a slight change in vulnerability; however, to improve the results, work should be done at a local scale and linked to hazard scenarios to establish a new local risk indicator.
Keywords: Geo-epidemiology; modeling; vulnerability; COVID-19; Saaty; spatial analysis.
___________________________________________________________________________

INTRODUCCIÓN
En diciembre de 2019 aparece en Wuhan-China un nuevo virus que se ha convertido en una amenaza a la salud mundial, el virus denominado SARS CoV-2 tiene la capacidad de provocar enfermedades respiratorias con cuadros clínicos leves o agudos, esté virus pertenece al orden Nidovirales, familia Coronaviridae y subfamilia Orthocoronavirinae (CCAES, 2020).  
Al 08 de marzo de 2020 se confirmaron mundialmente 1.511.104 casos confirmados y 88.338 fallecimientos por el virus. Estados Unidos, España e Italia, son los países que ha presentado mayor número de casos. La República Popular China registró a esa fecha 82.809 casos positivos. En Latinoamérica a la misma fecha, Brasil, Chile, Ecuador y Perú conforman los cuatro países más afectados. En dicha fecha, Ecuador registró 4.450 casos confirmados y 242 fallecidos, lo que representa un 0.27% de muertes a nivel global y además posee un 0.29% del total de casos confirmados de todo el mundo (CCAES, 2020), (MSP, 2020), con un índice de casos por densidad poblacional que supera a China (PopulationPyramid.net, 2020).
Ecuador registro su primer caso de COVID-19 en la provincia de Guayas el 29 de febrero de 2020 (MSP, 2020). Al 23 de abril, el Ministerio de Salud del Ecuador ha confirmado 11.183 casos y 560 fallecimientos (Tabla 1)
Tabla No. 1. Situación General del Ecuador COVID-19 (23 de abril de 2020)
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Este trabajo tiene como objetivo la construcción de un modelo de vulnerabilidad de la población del Ecuador continental al contagio por SARS-CoV-2/COVID-19 que apoye como herramienta de toma de decisiones estratégicas sanitarias. Este modelo utilizó técnicas de análisis espacial, lógica difusa y análisis multicriterio Saaty, integradas en la plataforma geoinformática ArcGis.
El análisis espacial es utilizado dentro de la epidemiología con el fin de crear eventos georreferenciados que permitan crear información para su posterior representación en variables espaciales; estos datos se clasifican según su unidad de estudio y pueden ser puntuales o agrupados. Puntuales donde la unidad de análisis es el individuo y se tiene la representación exacta del lugar donde ocurrió el evento o fenómeno. Agrupados, donde la unidad de análisis es el área geográfica y la variable a estudiar corresponde a una o varias características de la zona (Ocaña & Sánchez, 2018) y (GEAINTEC, 2017).
El análisis espacial permite definir estructuras territoriales de información que faciliten el modelamiento de fenómenos, con el propósito de describir la variabilidad geográfica de: indicadores de salud, identificación de correlaciones ecológicas, detección de agrupaciones de casos en un espacio geográfico y evaluación de riesgos en torno a focos de contaminación (Ocaña & Sánchez, 2018).
Lógica difusa es un término que hace referencia al modelamiento de procesos que incorporan cierto grado de incertidumbre, donde el dominio de una variable se asocia a un conjunto difuso de valores a través de una función de pertenencia, en lugar de clasificarlos directamente como verdadero/falso, alto/bajo, entre otros (Padilla, 2007). Este concepto ha sido utilizado fundamentalmente para el control de subsistemas y procesos industriales complejos, así como también para la electrónica de entretenimiento y hogar, sistemas de diagnóstico, entre otros. A partir de la década de los 90, se la comenzó a emplear en el ámbito de la gestión de los recursos naturales, en temas relacionados a clasificación de imágenes, evaluación de riesgos ambientales, análisis de ecosistemas, evaluación ambiental, modelamiento de cuencas hidrográficas, entre otros (Magdaleno & Martínez, 2005)). 
La Evaluación Multicriterio es un método útil para la toma de decisiones y de amplio uso dentro de los SIG (Sistemas de Información Geográfica), siendo una de sus técnicas el Proceso Analítico Jerárquico (Analytical Hierarchy Process AHP) desarrollado por Thomas L. Saaty (1970) como el principal procedimiento para la asignación de pesos, debido a su facilidad y sencillez para dividir una decisión compleja en un conjunto de decisiones simples, facilitando la comprensión y solución del problema propuesto (Celemín, 2014).
El proceso AHP crea una matriz cuadrada, en la que el número de filas y columnas viene definido por el número de criterios considerados en la toma de decisiones. A cada elemento de la matriz se le asigna un valor comprendido entre 1 y un valor máximo que reflejan el grado de relevancia que tiene dicho criterio en el producto final. El autovector principal de la matriz, que representa el orden de prioridad de los factores, determina entonces los pesos de éstos, mientras que a partir del autovalor máximo se puede obtener una medida cuantitativa de la fiabilidad de los valores asignados en la comparación entre pares de factores (Ecuación 1). Desde una perspectiva geográfica esta técnica se destaca por su capacidad de generar una decisión frente a un objetivo particular en un proceso en el que múltiples productos cartográficos son considerados para obtener una única variable espacial de salida.  
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Fuente. Fernández A., 2008
La vulnerabilidad se define como un factor interno de una comunidad que comprende las características de la sociedad acorde a su realidad, que la hacen susceptibles de sufrir un daño o pérdida grave en caso de  concretarse una amenaza, la cual es descrita como la posibilidad de que un proceso normal de la naturaleza pueda transformarse en un agente productor de desastre, por otro lado, el riesgo se define como la exposición de la población y sus bienes a la amenaza en una situación de vulnerabilidad (PNUD, 2017).
Método
El Ecuador, en su territorio Continental está ubicado en América del Sur entre las latitudes 1°30’N 3°23.5’S y longitudes 81°0’ W – 75°12’W (ver Figura 1Figura 1). Limita al norte con Colombia, al sur y este con Perú y al oeste con el Océano Pacífico. Presenta un relieve que va desde 0 m a 5.647m sobre el nivel medio del mar con un conjunto de subclimas (IGM, 2020). La superficie del Ecuador continental es de 262.826 Km2 (INOCAR, 2012) y con una densidad poblacional proyectada para el año 2020 de 17.510.643 habitantes (INEC, 2010). Consta de 23 provincias a nivel continental y una provincia en la región insular.  Sus principales ciudades son: Quito y Guayaquil (INOCAR, 2012)y (Cámara oficial española de comercio en Ecuador, 2020).
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[bookmark: _Ref38889735]Figura 1 Mapa de ubicación
Elaboración propia

Para definir e identificar los criterios de vulnerabilidad, se partió de la concepción del modelo epidemiológico clásico SIR, elaborado por Kermack y McKendrick en el año 1927 citado por (Navarro-Robles, et al., 2012), modelo que estima el número teórico de personas susceptibles de enfermar S(t), número de infectados I(t) y número de individuos retirados o individuos que se han recuperado de la enfermedad y se han vuelto inmunes o han muerto R(t), todas estas variables son dependientes del tiempo y se pueden expresar en las siguientes ecuaciones: 
[image: ]           (02)
Fuente: (Navarro-Robles, et al., 2012)

Donde: β: probabilidad de contagio, C: número de contactos, I: número de infectados, S: número de personas susceptibles, ɣ es la probabilidad de recuperarse.

Los supuestos que plantea el modelo  SIR son: que la cantidad de la población es fija ya que es el resultado de la suma entre individuos susceptibles, infectados y recuperados, por lo que, un individuo solo puede pertenecer a un único grupo, la interacción entre los individuos es aleatoria, C  es un valor constante que está relacionado con el número de contactos que puede tener una persona o a la densidad poblacional de un sector (Pliego Pliego, 2011), por lo tanto, se plantea que el tiempo es un factor de crecimiento que expresa cuan rápido o lento puede crecer el número de infectados. La expresión puede parametrizarse de la siguiente forma:
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Fuente: (Pliego Pliego, 2011)

R0  es el factor de reproducción, si este valor es mayor a 1, el sistema se comporta como una epidemia (Navarro-Robles, et al., 2012), (Pliego Pliego, 2011) y (IQEN, 2014), por lo que, la vulnerabilidad de la sociedad a infectarse es mucho mayor, caso contrario el virus es controlado. A partir R0 se planteó un análisis heurístico para identificar las variables espaciales y data involucrada en el proceso de análisis espacial, de modo que:  βC representa la velocidad con la que crece el virus y γ la velocidad de recuperación, lo que se traduce en: β como las condiciones que tiene una sociedad para prevenir el contagio del virus y mantenerse relativamente seguro; en cambio, C como las políticas  y condiciones que el estado ha ejecutado para evitar el contacto entre los individuos,  finalmente, γ como método de tratamiento. A la fecha, 13 de abril de 2020 no existe método de tratamiento comprobado, por lo que el valor de γ es depreciable y simplificado a 1, dejando a βC como los conceptos a espacializar, donde: β son las variables de estudio y C los criterios del Proceso Analítico Jerárquico de Saaty.
Se recopiló 20 variables que describen a β y que están agrupados en cinco componentes: económico, sanitario, infraestructura, conectividad y de asentamientos humanos (Tabla No. 2); por otra parte los datos de entrada para C son las políticas, decretos y otras medidas emitidas a nivel estatal o nacional para enfrentar la pandemia con el fin de minimizar el contacto social lo que permite definir cuatro escenarios de vulnerabilidad en función a las medidas gubernamentales con fechas: 16/03/2020, 23/03/2020, 30/04/2020 y 06/04/2020. Las fuentes de información fueron portales y geoportales oficiales de: SENPLADES, INEC, SIN, INEC, Secretaría Técnica de Planificación, Ministerio de Economía y Finanzas, IGM, MAG, MTOP, MSP e informes titulados “Situación nacional por COVID-19 (CORONAVIRUS)” publicados por la Secretaria de Gestión de Riesgos, Ministerio de Salud Pública entre el 29 de febrero y 09 de abril de 2020. 
Para un adecuado proceso de análisis espacial que involucra un análisis multicriterio, las variables deben ser: espacializadas, estandarizadas y normalizadas. Por lo que, la información de tipo alfanumérico y discreta fue espacializada mediante técnicas de análisis que involucran: interpolación IDW (inverso de la distancia), distancias euclidianas y mapas de densidad. Las mismas que se seleccionaron siguiendo los siguientes criterios:

IDW (Inverse Distance Weighting): se lo usa para variables continuas cuantitativas medida en puntos. Se basa en el principio de autocorrelación espacial donde los valores cercanos son más similares que los lejanos. Por ejemplo, concentración, temperatura, nivel de ruido.

Kernel Density (Estimación de Densidad por Kernel): se lo usa para eventos puntuales (ocurrencias) sin valor asociado. Se usa cuando se desea estimar la intensidad espacial de ocurrencia (probabilidad de concentración de eventos por unidad de área). Por ejemplo, delitos, accidentes, casos epidemiológicos.

Point Density: se lo usa para el conteo de puntos por unidad de superficie. Se emplea cuando el análisis requiere una densidad directa basada en conteo simple, sin ponderación por distancia como en Kernel.

Distancia Euclidiana: se lo usa para relaciones espaciales basadas en proximidad a un elemento (fuente puntual, línea o polígono).
Para la estandarización se usó los siguientes criterios cartográficos: extensión Ecuador continental, sistema de referencia WGS84, proyección UTM, zona 17Sur, escala de trabajo 1:50000 y tamaño de tésela 80m. En la normalización se convirtieron los valores originales de cada cobertura a valores de 0 a 1 de acuerdo con la Ecuación 4 (Vallejo, et al., 2018).

     N = (Vo – Vmin)/(Vmax – Vmin)           	                                                (04)
      Fuente: Vallejo et al., 2018
 
Donde: N= Variable normalizada, Vmin = valor mínimo, Vo = valor cobertura y Vmax = valor máximo.
A continuación, se analizó el comportamiento de la variable en función de la probabilidad de contagio del virus mediante la función de pertenencia tipo sinusoidal cuyo valor oscila entre 0 y 1 mediante el uso de curvas sinusoidales o lógica difusa. Donde se usó la función Seno, si la función de pertenencia es directamente proporcional, Coseno, si es inversamente proporción (ver Ecuación 5), en ambos casos en un rango de [0 a π/2 rad] o [0,1] (Padilla, 2007).
A(Vo) = sin N     0 ≤ A(Vo) ≤ 1
(05)                                                                 
A(Vo) = cos N     0 ≤ A(Vo) ≤ 1
Fuente: Padilla, 2007

Donde A(Vo) es la variable estandarizada mediante lógica difusa, N es la variable normalizada.

En la  Figura 2,  se muestra la síntesis del proceso metodológico que permitió realizar un análisis especial de vulnerabilidad al contagio de COVID-19 y que puede ser replicable y escalable a las distintas unidades administrativas de un país.
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Figura 2 Metodología de análisis espacial aplicado a la vulnerabilidad de contagio de COVID-19
Elaboración propia


En la Tabla 2,  se especifican los métodos de espacialización continua usados para cada variable, como también la función sinusoidal de pertenencia. Cada componente es el resultado de la unión de su conjunto de variables. 

Tabla 2.  Método de espacialización y funciones sinusoidales por variable.
	Componente
	Variable
	Método espacialización continua
	Función sinusoidal

	Infraestructura
	Porcentaje de agua Potable por cantones
	IDW 
	Coseno

	
	Porcentaje de telefonía activa - provincial
	IDW 
	Coseno

	
	Ubicación de centros educativos 
	Kernel Density 5 km
	Seno

	Sanitaria
	Capacidad de carga [camas disponibles / provincia] x 1000 hab.
	IDW
	Coseno

	
	Capacidad de carga [camas cuidadas intensivos/provincia] x 10000 hab.
	IDW
	Seno

	
	[Número de médicos / población provincia] x 10000 hab.
	IDW 
	Seno

	
	Ubicación de hospitales y unidades de salud por nivel
	Point Density 30 km
	Seno

	
	Ubicación de hospitales con capacidad para tratar SARS COVID-19
	Kernel Density 100 km
	Coseno

	
	Ubicación de laboratorios clínicos con capacidad de realizar diagnóstico de SARS COVID-19
	Kernel Density 100 km
	Seno

	Económica
	Asignación de recursos provinciales / habitante
	IDW 
	Coseno

	
	Índice de pobreza por Necesidades Básicas Insatisfechas (NBI) por provincia
	IDW 
	Seno

	Asentamientos Humanos
	Ubicación de Casas y comunidades
	Point Density 5 km
	Seno

	
	Puntos de abastecimiento masivo 
	Point Density 30 km
	Seno

	
	Densidad Poblacional a nivel provincial
	IDW 
	Seno

	
	Mortalidad personas mayores a 65 años x 1000 hab. A nivel provincial
	IDW 
	Seno

	
	Morbilidad personas mayores a 65 años x 1000 hab. A nivel provincial
	IDW
	Seno

	Conectividad
	Ubicación de aeropuertos o pistas de aterrizaje 
	Kernel Density 100 km
	Seno

	
	Ubicación de ríos navegables
	Distancia euclidiana
	Coseno

	
	Vía de primer orden
	Distancia euclidiana
	Coseno

	
	Vía de segundo orden
	Distancia euclidiana
	Coseno


Elaboración propia

En la Tabla 3, se identificó las principales políticas sanitarias ejecutadas por el estado para salvaguardar la salud de los ciudadanos, y que se traducen en criterios de jerarquización, comparación y síntesis de las componentes que están relacionadas a la vulnerabilidad y su respectivo cambio en las distintas fechas.



Tabla 3. Políticas sanitarias implementadas
	Fechas
	Políticas Sanitarias Implementadas
	Cambios destacados en la componente

	16/03/2020
	No aplica.
	No aplica

	23/03/2020
	El 17/03/2020 Inicio el estado de excepción y cuarentena
	Movilidad
Sanitaria
Conectividad

	30/03/2020
	El 25/03/2020 Ampliación del toque de queda a 15 horas
	Conectividad

	06/04/2020
	06/04/2020 Ampliación de la restricción vehicular a nivel nacional y formas de abastecimiento.
Uso obligatorio de equipo de bioseguridad
	Conectividad
Asentamientos humanos
Económica



         En el análisis multicriterio (Tabla 4) se aplicó una ponderación de las variables basadas en criterios de grados de importancia de las mismas respecto a la diseminación del virus propuesto por un equipo de médicos epidemiólogos.

Tabla 4.  Análisis multicriterio
	Variable Var.
	Ponderación

	
	16/04/2020
	23/03/2020
	30/03/2020
	06/04/2020

	
	Var.
	Com.
	Var.
	Com.
	Var.
	Com.
	Var.
	Com.

	Componentes Com.
	Infraestructura
	Porcentaje de agua Potable por cantones
	0.56
	0.09
	0.63
	0.15
	0.63
	0.16
	0.63
	0.22

	
	
	Porcentaje de telefonía activa - provincial
	0.11
	
	0.38
	
	0.38
	
	0.38
	

	
	
	Ubicación de centros educativos  
	0.33
	
	0.00
	
	0.00
	
	0.00
	

	
	Sanitaria
	Capacidad de carga [camas disponibles / provincia]x1000 hab.
	0.10
	0.24
	0.12
	0.30
	0.12
	0.32
	0.12
	0.30

	
	
	Capacidad de carga [camas cuidadas intensivos/provincia] x10000 hab.
	0.08
	
	0.10
	
	0.10
	
	0.10
	

	
	
	[Número de médicos / población provincia] x 10000 hab.
	0.15
	
	0.17
	
	0.17
	
	0.17
	

	
	
	Ubicación de hospitales y unidades de salud por nivel
	0.25
	
	0.15
	
	0.15
	
	0.15
	

	
	
	Ubicación de hospitales con capacidad para tratar SARS Covid-19
	0.23
	
	0.24
	
	0.24
	
	0.24
	

	
	
	Ubicación de laboratorios clínicos con capacidad de realizar diagnóstico de SARS Covid-19
	0.20
	
	0.22
	
	0.22
	
	0.22
	

	
	Económica
	Asignación de recursos provinciales / habitante
	0.25
	0.15
	0.25
	0.21
	0.25
	0.23
	0.25
	0.18

	
	
	Índice de pobreza por Necesidades Básicas Insatisfechas (NBI) por provincia
	0.75
	
	0.75
	
	0.75
	
	0.75
	

	
	Asentamientos Humanos
	Ubicación de Casas y comunidades
	0.17
	0.30
	0.23
	0.21
	0.23
	0.26
	0.23
	0.27

	
	
	Puntos de abastecimiento masivo
	0.08
	
	0.03
	
	0.03
	
	0.03
	

	
	
	Densidad Poblacional a nivel provincial
	0.28
	
	0.29
	
	0.29
	
	0.29
	

	
	
	Mortalidad personas mayores a 65 años x 1000 hab. A nivel provincial
	0.22
	
	0.20
	
	0.20
	
	0.20
	

	
	
	Morbilidad personas mayores a 65 años x 1000 hab. A nivel provincial
	0.25
	
	0.26
	
	0.26
	
	0.26
	

	
	Conectividad
	Ubicación de aeropuertos o pistas de aterrizaje
	0.33
	0.21
	0.13
	0.09
	0.13
	0.03
	0.13
	0.03

	
	
	Ubicación de ríos navegables
	0.08
	
	0.06
	
	0.06
	
	0.06
	

	
	
	Vía de primer orden
	0.42
	
	0.31
	
	0.31
	
	0.31
	

	
	
	Vía de segundo orden
	0.25
	
	0.50
	
	0.50
	
	0.50
	


Elaboración propia


Como se puede observar en Tabla 4, la configuración del mapa de vulnerabilidad muestra que: En el escenario uno, cuando no se aplicó ninguna medida de precaución sanitaria, las componentes más influyentes son: asentamientos humanos, sanitaria y de movilidad. Al analizar el segundo escenario, se denota un cambio rotundo en la componente de movilidad ya que pasa de ser el tercer componente de mayor peso a ser el último debido a la aplicación de medidas de restricción vehicular y toque de queda que impiden la libre circulación de los ciudadanos. En el escenario 3, se denota un ligero cambio en los pesos donde, las tres principales componentes que definen la vulnerabilidad son: sanitaria, asentamientos humanos y económica. Finalmente, en el último escenario, al aplicarse una medida muy rigurosa en el desplazamiento de las actividades de los ciudadanos, los diferentes pesos de las componentes a excepción de movilidad tienden a distribuir de forma equilibrada en su ponderación.
Como resultado de la aplicación de los valores calculados en el proceso analítico jerárquico multicriterio de Saaty, se obtuvo los siguientes escenarios que se observan en las Figuras (3 y 4). En la ¡Error! No se encuentra el origen de la referencia., se observa que, en la primera fecha, la mayor vulnerabilidad se concentra en las provincias de Pichincha, Guayas, Los Ríos con un 100% de vulnerabilidad; mientras que para la segunda fecha tiende a concentrarse entre las provincias de Guayas, Manabí, Los Ríos y Azuay con un 90 a 100% de vulnerabilidad, adicionalmente Pichincha es el segundo sitio más vulnerable con un 80% a 90%. En la ¡Error! No se encuentra el origen de la referencia., se evidencia que las nuevas medidas adoptadas por el gobierno permiten disminuir la vulnerabilidad en la parte sur y oriente del Ecuador; finalmente en la última fecha y con un conjunto de políticas más rígidas se evidencia un cambio notorio de la vulnerabilidad entre un 50% y 70%, donde las zonas más vulnerables se encuentran en las provincias de Guayas con un 90% y los Ríos con un 95%, en tercer lugar Pichincha 75% y por último, el resto de provincias del Ecuador con una vulnerabilidad entre 50% y 70%.
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Figura 3. Mapas de vulnerabilidad por contagio de COVID-19, parte 1
Elaboración propia
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Figura 4.  Mapas de vulnerabilidad por contagio de COVID-19, parte 2
Elaboración propia


DISCUSIÓN
La vulnerabilidad de contagio por COVID-19 está asociada principalmente al contacto aleatorio entre individuos portadores del virus, por lo que la respuesta del gobierno fue tomar medidas que permitan reducir el riesgo de contagio de COVID-19, sin embargo, el análisis presentado respecto a la vulnerabilidad no depende únicamente de las componentes usadas en este estudio, ya que, lo único que permiten es minimizar el impacto del crecimiento de los casos confirmados.
Al analizar cada uno de los diferentes escenarios se encuentra que, la vulnerabilidad oscila entre 50% a 100%, queriendo decir que, independientemente del tipo de amenaza, Ecuador es un país vulnerable, dónde, no solo las medidas de distanciamiento social serían las necesarias a aplicar, sino, un conjunto de políticas integradoras de: socioeconomía, soberanía alimentaria, telecomunicaciones, entre otros, que mejoren la calidad de vida.  Cabe aclarar que, las variaciones en las condiciones de vulnerabilidad en periodos muy cortos de tiempo, no representan grandes cambios ya que, están asociadas a un conjunto de variables que necesitan seguir un debido proceso para registrar un cambio notorio, sin embargo, se puede controlar y reducir el efecto de vulnerabilidad con las diferentes políticas para evitar que aumentó el número de contagios y con ello disminuya el riesgo.   
Las aplicaciones de los SIG son innumerables, sin embargo, está limitada por la accesibilidad a la información, escala y temporalidad, una vez superado estas barreras, se pueden realizar n-análisis que involucren  estudios de vulnerabilidad, amenaza y riesgo, así lo evidencia (Esteller, 2010) quien menciona que los SIG, permiten analizar la variabilidad    espacial y temporal de los datos, el análisis y procesamiento de los datos de entrada y salida de modelos matemáticos de simulación; mientras que (Díaz & Díaz, 2000), establece que SIG representan actualmente nuevas posibilidades técnicas e instrumentos eficaces para la elaboración de cartografía de riesgos, ofreciendo facilidad en la incorporación de datos digitales, análisis espaciales, modelamiento de fenómenos complejos, entre otros.

La importancia que toma el análisis espacial dentro de la epidemiología y las diferentes formas en que este puede ser aplicado se explican en: “Las técnicas de estadística espacial en la investigación salubrista. Caso síndrome de Down”, donde se determina que, una ventaja de utilizar las técnicas de análisis espacial es que ellas son capaces de resumir el complejo patrón espacial, haciendo esta complejidad digerible para los ojos y la mente humana, lo que la hace más apta para el momento de la toma de decisiones y la intervención (Revista Cubana de Salud Pública, 2008). Así también en “Análisis espacial de un brote de leishmaniasis en el sur del Área metropolitana de la Comunidad de Madrid. 2009-2013”, se establece que los sistemas de información geográfica y los métodos de análisis espacial son herramientas de gran potencialidad que pueden ayudar a la comprensión de la dinámica de la génesis y evolución de los brotes de enfermedades infecciosas, así como también son un instrumento metodológico fundamental para conocer la distribución de los casos, los reservorios y los vectores; así como también, para generar hipótesis etiológicas, dirigir y evaluar las actividades de vigilancia y control (Aránguez, 2014).
[bookmark: _Hlk39002657]Así mismo, para determinar la relevancia de los SIG dentro de la epidemiología (Pérez, et al., 2003), donde se menciona que los SIG se han introducido lentamente en el campo de las investigaciones en salud, donde se ha reconocido internacionalmente su utilidad para el incremento de la efectividad y eficiencia de diferentes programas, en especial los procesos de focalización y estratificación espacial y otras actividades encaminadas a la racionalidad del uso de los limitados recursos del sector salud; y así mismo se establece que los resultados de la investigación comprueban la utilidad del empleo de los SIG en el estudio de la diferenciación espacial de la vulnerabilidad al dengue 
Por otra parte (Molina, 2008) menciona que se evidencia la versatilidad de la tecnología SIG para modelar la distribución espacial de las distintas variables implicadas en la configuración de una región geográfica óptima para la transmisión de una enfermedad permite no sólo definir con mayor precisión las zonas de mayor riesgo, sino almacenar el registro histórico, tanto de los casos como de las condiciones ambientales y de vulnerabilidad de la población que permiten encontrar patrones espacio-temporales fundamentales para las labores de vigilancia y control de ésta y otras enfermedades transmitidas por vectores mencionadas por la comunidad científica internacional.
La lógica difusa descrita en “La lógica difusa en la modernización y manejo de ecosistemas acuáticos” permite extraer conclusiones a partir de supuestos que representan cierta incertidumbre, mediante la cual nociones como “bastante alto” o “más bien bajo” son más típicas del pensamiento humano y más comunes en los procesos naturales; siendo así la base de los sistemas expertos de decisión o, de forma más general, de los sistemas con base en el conocimiento (Magdaleno & Martínez, 2005)..
Por lo que, se concluye, que el presente proyecto acredita la operatividad y la funcionalidad de los SIG a la hora de realizar un análisis espacial de vulnerabilidad epidemiológica a partir de análisis espacial como también de modelos matemáticos que permiten describir la realidad de un fenómeno a una escala 1:n permitiendo extraer dicho patrón espacial a la mesa de toma de decisiones como un medio o soporte de apoyo a la seguridad ciudadana 
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