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RESUMEN

Este articulo de publicacion presenta una investigacioén sobre el impacto de la vacunacion para
la disminucién de la mortalidad y la positividad de casos de COVID-19 en Honduras. Se
recopilaron datos de hospitales y centros de salud en la Regién Metropolitana de San Pedro
Sulay la region de salud departamental de Copan. Se analiz6 un total de 123 148 muestras, de
las cuales 47 578 fueron positivas, con una positividad del 38.63%. Se registraron 1827
fallecimientos en ambos lugares. Ademas, se observé una reduccion en el nimero de muertes
en los meses de octubre y noviembre, debido a la participacion en el proceso de vacunacion.
Se destaca la importancia de que las personas que auln no se han vacunado lo hagan.
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ABSTRACT

This publication article presents research on the impact of vaccination on the reduction of
mortality and positivity of COVID-19 cases in Honduras. Data were collected from hospitals and
healthcare centers in the Metropolitan Region of San Pedro Sula and the Copan Departmental
Health Region. A total of 123,148 samples were analyzed, of which 47,578 were positive, with
a positivity rate of 38.63%. There were 1,827 deaths recorded in both locations. Additionally, a
reduction in the number of deaths was observed in the months of October and November due
to participation in the vaccination process. The importance of unvaccinated individuals getting
vaccinated is emphasized.
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INTRODUCCION

En el siglo XXI, Honduras y el mundo se han
enfrentado a una problematica de salud sin
precedentes causada por la aparicion del
coronavirus, una enfermedad que ha
cambiado nuestras vidas y ha tenido un
impacto significativo en diversos aspectos.
La COVID-19, también conocida como
enfermedad por el nuevo coronavirus, es
causada por el coronavirus 2 del sindrome
respiratorio agudo severo (SARS-CoV-2).
Este virus, con una forma redonda u ovalada
y una estructura en forma de barra en su
superficie, fue identificado por primera vez
en Wuhan, China, en diciembre de 2019
(1,3,5).

La rapida propagacion de la enfermedad
llevé a que la Organizacion Mundial de la
Salud la declarara una emergencia sanitaria
de preocupacion internacional, y
posteriormente la reconociera como una
pandemia en marzo de 2020 (25). En
Honduras, los primeros casos se registraron
en marzo de ese mismo afio, con dos
compatriotas que ingresaron al pais desde el
extranjero (2).

Hasta enero de 2022, a nivel mundial se han
reportado mas de 307 millones de casos y
5.49 millones de muertes, mientras que en
Honduras se han registrado 381 284 casos
positivos, 126 810 recuperados y 10 444
fallecimientos. A pesar de la disponibilidad
de vacunas, la aceptacion de la vacunacion
en la poblacion hondurefia ha sido desigual
debido a la difusién de teorias falsas (4).

No obstante, se ha observado una reduccion
en hospitalizaciones y muertes relacionadas
tras la aplicacion de diferentes vacunas.
Hasta enero de 2022, se han administrado
mas de 9 561 765 dosis en Honduras,
excluyendo a las personas en el extranjero y
a los menores de 12 afios (6,8).

Aunque persisten desafios para lograr una
cobertura vacunal amplia, es importante
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analizar y comparar el impacto de la
vacunacion en la disminucion de
hospitalizaciones y muertes debido a la
COVID-19 (7).

GENERALIDADES

En diciembre de 2019 se reportd una serie
de casos de pacientes hospitalizados con
una enfermedad nueva caracterizada por
neumonia e insuficiencia respiratoria, a
causa de un nuevo coronavirus (SARS-CoV-
2), en la provincia de Hubei, China. El 11 de
febrero de 2020, la Organizacién Mundial de
la Salud nombré este agente etiolégico
como COVID-19 (Coronavirus Disease,
2019) (24).

Posteriormente, y a pesar de las extensas

medidas de contencion, la enfermedad ha

continuado avanzando hasta afectar al resto

de los paises de Asia, Medio Oriente y

Europa. El 11 de marzo, la COVID-19 fue

declarada como pandemia en una rueda de

prensa mundial por Tedros Adhanom

Ghebreyesus, director general de la

Organizacion Mundial de la Salud (10,11).

Actualmente, el virus SARS-CoV-2 sigue en

circulaciéon y no para de evolucionar. Estos

cambios genéticos y antigénicos provocan
alteraciones importantes en la proteina S del
virus.

Las vacunas monovalentes XBB.1.5 dan

lugar a la produccion de anticuerpos

neutralizantes que presentan una amplia
reactividad cruzada contra variantes en
circulacion del virus.

e El grupo recomienda que, teniendo en
cuenta la evolucion actual del SARS-
CoV-2 y la amplitud de la respuesta
inmunitaria  contra las  variantes
circulantes que se obtiene con las
vacunas monovalentes XBB.1.5, se
mantenga la composicion antigénica
actual de las vacunas anti-COVID-19, es
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decir, que se siga usando una vacuna
monovalente XBB.1.5 (13,14).

A fecha del 02 de diciembre de 2023, el
73% de las secuencias genéticas
disponibles en la iniciativa GISAID era de
linajes descendientes de la variante XBB
(que incluyen el XBB.1.5, el XBB.1.16, el
EG.5, el HK.3 y el HV.1); no obstante,
esta proporcion se ha ido reduciendo
desde entonces. Lasubvariante de
interés BA.2.86 del SARS-CoV-2 (en
inglés), cuya muestra mas antigua se
recogié en julio de 2023, tiene 36
modificaciones en aminoacidos con
respecto a la subvariante XBB.1.5,
algunas de ellas en sitios antigénicos
importantes de la proteina S. Para el 02
de diciembre de 2023, la subvariante
BA.2.86 y sus linajes descendientes,
incluido el JN.1, representaban el 17% de
las secuencias disponibles en la GISAID,
mas de la mitad de las cuales eran de
JN.1 (15,17,21).

Es dificil predecir cuanto tiempo mas
durara la presente pandemia a nivel
global, pero con el uso estratégico de las
vacunas podrian verse el inicio de su
control durante la segunda mitad del
proximo afo. A diferencia de las pasadas
pandemias de influenza, que
rapidamente se extendian en la
poblacién, la COVID-19 se manifiesta
como brotes sucesivos que tienden a
reaparecer mientras exista una poblacion
susceptible (22). Dejar que la pandemia
siga su curso natural hasta que se
establezca inmunidad de rebafio es
aceptar una derrota con su consiguiente
costo de enfermedad y muerte. La Unica
estrategia aceptable para controlar la
pandemia es utilizar de una manera
racional, una combinacién de todas
intervenciones dirigidas a interrumpir la
cadena de transmision del virus,
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incluyendo el uso constante y en gran
escala de medidas de aislamiento social,
intervenciones no farmacologicas. Y
ahora que se tiene evidencia de la
eficacia protectora de varias vacunas, la
vacunacion debe constituirse en una de
las mas importantes intervenciones para
controlar la pandemia.

METODO

Disefio del estudio

Se llevé a cabo un disefio de estudio
comparativo retrospectivo para analizar la
mortalidad antes y después de la
vacunacion contra la COVID-19 en el
periodo 2020-2021. Se compararon los
datos de mortalidad antes de Ila
implementacién de la vacunacion con los
datos de mortalidad posteriores a la
vacunacion.

Poblacion de estudio

La poblaciéon de estudio estuvo compuesta
por individuos que se encontraban en el
grupo objetivo para la vacunacion contra la
COVID-19 durante el periodo de estudio.

Recoleccién de datos

Se recopilaron datos de mortalidad y datos
de vacunacion de fuentes confiables y
pertinentes. Los datos de mortalidad se
obtuvieron de registros oficiales de
defunciones, mientras que los datos de
vacunacion se obtuvieron de registros de
vacunacion y bases de datos de salud. Se
garantizo la confidencialidad y privacidad de
los datos de los participantes.

Variables de estudio
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Se identificaron y registraron las variables
relevantes para el analisis, incluyendo
caracteristicas demogréficas (edad, sexo,
ubicacibn geogréfica, etc.), fecha de
vacunacion, fecha de defuncién y causa de
la muerte. Estas variables se utilizaron para
comparar la mortalidad antes y después de
la vacunacion.

Analisis de datos

Se realiz6 un analisis estadistico para
comparar la mortalidad antes y después de
la vacunacion. Se utilizaron medidas
descriptivas como tasas de mortalidad,
promedios y porcentajes.

Consideraciones éticas

Se siguieron los principios éticos y las
regulaciones de proteccion de datos
vigentes. Se garantizaron la confidencialidad
y el anonimato de los participantes al
analizar y presentar los datos.

Dra. Keila Grisel Ramos Moran, Dra. Marillyn Valeria Fuentes Madrid

Limitaciones del estudio

Se identificaron y discutieron las limitaciones
del estudio, como posibles sesgos o errores
en la recopilacion de datos, limitaciones en
la disponibilidad de datos historicos y la
posibilidad de factores de confusién no
controlados.

RESULTADOS

Caso N° 1. Casos positivos por municipio
en el departamento de Copan

De 32 688 muestras procesadas, dieron
como positivas 8383, lo cual representa un
43.32% de positividad. Estas fueron
tomadas de los distintos municipios de
Copén, teniendo Santa Rosa de Copén el
mayor nimero de casos registrados, con un
total de 1398 casos positivos, los cuales son

Gréfico 1. Principales departamentos afectados de Copan

La Unién Nueva

23%

Copan Ruinas
8%

= Santa Rosa De Copan = Nueva Arcadia

6% Arcadia ).

Principales departamentos afectados de Copéan

San Jerénimo
0%

Santa Rosa De
Copan
63%

Copan Ruinas =La Unién = San Jer6nimo

Fuente. Elaboracion propia, 2024.
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Grafico 2. Casos positivos de la Region Metropolitana
Casos positivos de la Region Metropolitana
CALPULES
11% TOMALA
0%
FESITRANH
15%
MPB
58%
LAS PALMAS
16%
= MPB = LAS PALMAS FESITRANH CALPULES = TOMALA
Fuente. Elaboracién propia, 2024.

el 45.56% del gran total; y San Jer6nimo el
menor nimero de casos, reportando solo 25
casos, siendo el 0.30%. Estas muestras
fueron tomadas de marzo de 2020 al mes de
noviembre de 2021 (ver gréfico 1).

Caso N° 2. Casos positivos de los
establecimientos de salud de la region
metropolitana de San Pedro Sula

Segun datos acumulados del 17 de marzo
2020 al 20 de noviembre 2021, se tiene un
total de casos positivos de 21 290. El
establecimiento de MPB presenta el mayor
namero de casos positivos, con un total de
8205, que corresponde a un 38.54% del
gran total, y Tomala el menor reporte, de un
solo caso, con 0.001% (ver grafico 2).

Caso N° 3. Fallecimientos de los
diferentes hospitales de San Pedro Sula

Del 1° de enero al 20 de noviembre de 2021

se tomaron 54 211 muestras, de las cuales
fueron positivas 21290, habiendo un
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39.27% de positividad; por lo tanto, son 32
921 muestras negativas. Se recuperaron
4294 personas, pero fallecieron 818
personas entre todos los hospitales. Un
0.83% fue el porcentaje de personas que
murieron entre los casos que salieron
positivos. En el Hospital Mario Catarino
Rivas se presenté el mayor numero de
fallecidos, 332 el 42.67%, y el menor nimero
entre la Clinica Privada Hospital Escuela
Universitario y el Hospital de Progreso,
donde hay una muerte en cada uno de estos,
el 0.12% del total (ver grafico 3).

También se tomaron en cuenta datos
estadisticos de otros sitios como: Hospital
Maria, donde se reportan dos fallecimientos;
Hospital Regional Occidente, con dos
fallecidos; Hospital Santa Barbara Integrado,
con dos fallecidos; Hospital Escuela
Universitario, con un fallecido; y Hospital
Progreso, con un fallecido (ver gréfico 4).
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Gréfico 3. Porcentaje de fallecimiento por institucion hospitalaria

Porcentaje de fallecimiento por instituciéon hospitalaria
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Fuente. Elaboracion propia, 2024.

Gréfico 4. Mortalidad en otros hospitales

Mortalidad en otros hospitales

Hospital Progreso
HOSPITAL MARIA
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Fuente. Elaboracion propia, 2024.

Caso N° 4. Casos positivos de COVID-19
por mes en laregién de Copan

De marzo de 2020 al mes de noviembre de
2021 se tomaron 32 668 muestras, de las
cuales salieron positivas 8 383 muestras,
siendo la sumatoria de cada municipio de
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Copan dividida entre cada mes. El mayor
namero de casos positivos se registro en el
mes de octubre de 2020, con un total de
1128 casos positivos registrados, siendo el
13.46% de los casos; y el menor nimero de
casos fue en marzo de 2020, un caso, el
0.01%.
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Se tom6 como rango de junio a noviembre
para comparar los casos de estos dos afios
de pandemia. En el 2020 hubo un total de
2937(49.92%), y en el 2021 un total de 2946
(50.08%), dando un estimado similar de
casos en ambos afios (ver tabla 1).

Se compard también en cada mes el nUmero
de casos entre 2020 y 2021, y este fue el
resultado: en 2020 hubo un total de 3174
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casos, y en el 2021 se reportaron 5209,
encontrandose mayormente en 2021 (ver
grafico 5).

Caso N° 5. Casos positivos vy
fallecimientos por mes en SPS

Tabla 1. Casos positivos por mes

Mes Positivos Porcentaje
mar-20 1 0.01
abr-20 3 0.04
may-20 35 0.42
jun-20 170 2.03
jul-20 296 3.53
ago-20 260 3.10
sep-20 708 8.45
oct-20 1128 13.46
nov-20 375 4.47
dic-20 198 2.36
ene-21 567 6.76
feb-21 304 3.63
mar-21 208 2.48
abr-21 550 6.56
may-21 634 7.56
jun-21 592 7.06
jul-21 459 5.48
ago-21 836 9.97
sep-21 749 8.93
oct-21 181 2.16
nov-21 129 1.54
Total 8383 100.00

Fuente: Elaboracion propia, 2024.
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Grafico 5. Total de casos reportados en 2020-2021

Total de casos reportados en 2020-2021

2020
38%

2021
62%

= 2020 = 2021

Fuente. Elaboracién propia, 2024.

Tabla 2. Casos positivos y fallecimientos por mes en SPS

Meses Casos positivos Fallecidos Mortalidad %
Enero 2033 197 0.96%
Febrero 1255 109 8.69%
Marzo 1696 179 10.55%
Abril 1209 45 3.72%
Mayo 783 47 6%
Junio 767 54 7.04%
Julio 1129 69 6.11%
Agosto 2125 108 5.08%
Septiembre 2201 76 3.45%
Octubre 599 21 3.51%
Noviembre 74 2 2.70%
Total 13871 907 6.54%

Fuente: Elaboracion propia, 2024.

Modelo y cuadro representativo de los casos 2021, en San Pedro Sula.

positivos y nimero de fallecidos por semana Se presenta, con un numero mayor de casos
y meses con su debido porcentaje desde la positivos de 818, la cuarta semana del mes
primera semana de enero 2021, hasta la de enero, y un nimero de 44 fallecidos.

semana 46 del mes de noviembre del afio
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Al paso de los meses, en la doceava semana
del mes de marzo, se registraron 530 casos
positivos, y lamentablemente se reportaron
122 muertes por COVID-19.

El reporte final de la semana 46 indica que
el nimero de casos positivos fue de 23
personas, y una sola defuncion.

Ahora bien, segun el estudio de la primera
semana del mes de enero 2021 a la semana
46 de noviembre 2021, se tiene un total 13
781 casos positivos y un total de 907
muertes (ver tabla 2).

CONCLUSIONES

En cuanto a las muestras procesadas en
ambas regiones, tanto de Copan, Hospitales
y centros de salud de San Pedro Sula, se
procesaron 123 148 muestras, de las cuales
47 578 fueron positivas, dando una
positividad del 38.63%; y 75 570 casos
fueron negativos, dando una negatividad del
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61.37%. Hay un total de 1827 fallecidos
entre ambos lugares.

En cuanto a comparacion, un 51% fueron
hombres, siendo el mayor nimero de casos
presentado entre los 30 a 39 afios, quienes
dieron positivo; y un 49% fueron mujeres,
con mayor numero entre las edades de 20 a
29 afos, segun datos de la Region
Metropolitana de San Pedro Sula, habiendo
mayormente infectados en el sexo
masculino.

El 26.55% de las muestras se procesaron en
la regién de salud departamental de Copan,
y el 73.45% se procesaron en la regién
metropolitana de salud de San Pedro Sula.
El 17.62% de los casos positivos fueron en
la region de salud departamental de Copan,
y el 82.38% en la regibn metropolitana de
salud de San Pedro Sula.

De los 1827 reportados como fallecidos en
ambas regiones, el 21.45% pertenece a la
region de salud departamental de Copéan, y
el 78.55% en la region metropolitana de

Tabla 3. Cantidad de fallecidos

Mes Cantidad
Enero 1203
Febrero 1056
Marzo 1102
Abril 1452
Mayo 1593
Junio 1280
Julio 1563
Agosto 1681
Septiembre 1630
Octubre 830
1 al 16 de noviembre 398
Fuente. Elaboracion propia, 2024.
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salud de San Pedro Sula, dando como
resultado una mortalidad del 1.48%.

Se investigo con la Asociacion de Funerarias
en Honduras, los cuales reportaron en el
2020 un total de 7620 fallecimientos
(35.59%), y en el 2021 una suma de 13 788
fallecidos (64.41%) (ver tabla 3).

El mayor nimero de muertes reportadas en
las funerarias se ha dado en el mes de
agosto del 2021, y se ha visto una reduccién
considerable entre octubre y noviembre,
debido a que las personas han tomado la
decisién de asistir al proceso de vacunacion;
por lo cual se les invita a las personas que
no lo han realizado aun, a que lo hagan.
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