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1 Introduccion

El COVID-19 es una enfermedad infecciosa causada por el coronavirus SARS-CoV-2, de-
tectado por primera vez en Wuhan, China a finales de 2019. [1].

Hasta mediados de junio de 2021 esta enfermedad, declarada como pandemia, registré més
de 176 millones de casos y mas de 3.5 millones de muertes en todo el mundo [2]. Sin embargo,
a pesar de que estas cifras son altas, se estima que desde el inicio de la pandemia y hasta
mediados de 2021, el total de casos positivos fue de 3 a 5 veces mayor que el niimero de casos
reportados [3] [4] [5]; variando esta cifra con respecto al tiempo y la localidad. Esto se debe en
gran parte a que el nimero de casos asintométicos es muy grande, estimando una media de un
40 % de casos asintomaticos de acuerdo a [6].

La proporciéon de asintomaticos ha jugado un papel muy importante durante la pandemia,
ya que al no ser detectados ni aislados son los principales propagadores de la enfermedad. Sin
embargo, el periodo de latenciaEl de un sintomatico también contribuye en gran medida a la
propagacion del virus, ya que ain en este periodo, es posible transmitirlo.

La propagacion del SARS-CoV-2 se da a través del contacto directo con goticulas que expulsa
un enfermo al hablar, toser o estornudar. El virus es capaz de mantenerse activo en superficies,
por lo que al tocarlas es posible contraer el virus por llevarse las manos sucias a boca, nariz u
ojos. |8|. Existen también reportes de contagio por transmision aérea, debido a que el virus es
capaz de mantenerse suspendido en el aire por minutos u horas; en espacios mal ventilados. [9]

Los cuadros clinicos por COVID-19 son variados y pueden llegar hasta una neumonia con
fiebre, tos e insuficiencia respiratoria (disnea) [9]. Hasta la fecha no se cuenta con un tratamiento
especifico, por lo que en cuadros leves, las recomendaciones expedidas por médicos son similares
a tratamientos de enfermedades respiratorias agudas comunes.

Dada la facilidad de transmision de esta enfermedad, los gobiernos de cada pais han imple-
mentado medidas de control y mitigacion, como el uso de cubrebocas, sanitizacion de lugares,
periodos de confinamiento y cierre temporal de establecimientos, entre otros. Sin embargo, una
de las medidas de mitigacion establecidas en todos los paises fue la suspension de clases pre-
senciales en todos los niveles educativos, lo cual ademas de afectar a la poblacion estudiantil,
también ha repercutido en todos los sectores econdémicos de los paises.

La poblacion de mayor afectacion ante el cierre de escuelas son las clases sociales media
y baja, debido a la falta de recursos para adquirir tecnologia apropiada para continuar con
la educacion via remota, lo cual ha propiciado la deserciéon de alumnos en todos los niveles
educativos. A la fecha, después de tener las escuelas cerradas, su reapertura es una decision

!Tiempo desde la exposicion hasta el inicio de sintomas de la enfermedad. |7]
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que debe evaluarse detalladamente ya que esto, ademés de propiciar la recuperaciéon econémica,
implica un incremento en la movilidad e interacciéon de la poblacion, lo cual incrementa el riesgo
de contagio entre sus habitantes.

1.1. Epidemia de COVID-19 en México

El primer caso de COVID-19 en México se detecto el 27 de febrero de 2020 en la Ciudad de
México (CDMX), tratdndose de un hombre de 35 anos que regresaba de un viaje a Italia [10].

A diferencia de otros paises, como por ejemplo Estados Unidos, México no implementd
un rastreo de casos positivos de COVID-19, por lo que el niimero de casos reportados radica
principalmente en casos sintométicos que acuden a algin centro médico donde se les aplica
alguna de las pruebas de deteccion como PCR o antigeno.

Por otro lado, a pesar de que la edad avanzada (>60 anos) es un factor de alto riesgo para
presentar sintomas severos o de fallecer a causa de la enfermedad de COVID-19, en México las
comorbilidades como diabetes e hipertension, presentes no sélo en adultos mayores, incremen-
tan el riesgo de presentar cuadros graves de la enfermedad, incrementando la probabilidad de
fallecer. Véase Figura [1.1

Al igual que en la mayoria de los paises, hasta la fecha la epidemia sigue activa en todo el
territorio nacional, mostrando un decrecimiento global a partir de mediados de julio de 2021;
sin embargo, la situaciéon en el 2020 fue contraria, mostrando un continuo aumento en los
casos positivos desde el inicio (Figura . Este comportamiento propicié la implementacion y
conservacion de medidas de mitigacion en todo el territorio nacional por un largo periodo de
tiempo, resaltando la suspension de clases presenciales en todos los niveles educativos.

Inicialmente, la suspension de clases presenciales se habia fijado del 23 de marzo al 17
de abril de 2020 [13|, sin embargo, dado el incremento de casos en el pais, este periodo se
prolongd, abarcando completamente el ciclo escolar 2020-2021 en todo el territorio nacional.
No obstante, para el periodo 2021-2022 se estableci6 el 30 de agosto de 2021 como la fecha de
reincorporaciéon a la modalidad presencial para la Ciudad de México, donde todos los niveles
educativos de escuelas publicas y privadas regresaron a clases presenciales |14].

Esta medida de mitigacion ha propiciado la disminucién de casos positivos, dada la reduccion
de movilidad; no obstante el efecto en el nivel académico nacional se hace evidente al observar
un incremento en la desercion de alumnos en todos los niveles educativos dada la falta de
recursos e interés para continuar con el aprendizaje en linea.

Por esta razéon y dado el decremento de casos en la mayoria de los estados, se ha considerado
reabrir las escuelas en modalidad presencial a partir de agosto de 2021. Previamente, el gobierno
de México optoé por vacunar a todos los maestros y trabajadores de la educacion a partir de
abril de 2021 |15]. La reapertura de escuelas presenta la interrogante de si esta decision es
oportuna en términos del estado de la epidemia, o propiciara el incremento de casos en el pais.



1.1. EPIDEMIA DE COVID-19 EN MEXICO
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Figura 1.1: Casos positivos de COVID-19 registrados en México hasta el 10 de octubre de 2021, con
datos obtenidos de en dicha fecha y clasificados por edad y comorbilidad, comparados con el total
de casos hospitalizados y defunciones registradas.
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Evolucion de la epidemia en México
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Figura 1.2: Casos positivos por COVID-19 registrados en el pais, desde el 23 de marzo de 2020 hasta el
10 de octubre de 2021, de acuerdo a los datos de |11] actualizados al 17 de octubre de 2021; comparados
con la estimaciéon de los nimeros reproductivos instantaneos usando las metodologias de [@I y .



2 Planteamiento del problema

En México la suspension de clases presenciales fue una estrategia de mitigacion implemen-
tada de manera oficial a partir del 23 de Marzo de 2020 y en todos los estados, a excepcion de
la Ciudad de México (CDMX), no se ha autorizado un regreso sino hasta agosto de 2021.

No obstante, el incremento de casos por COVID-19 no ha cesado y la aparicién de nuevas
cepas del virus lleva a la interrogante de qué tan riesgoso es el sector educativo ante estas
condiciones, de tal manera que puedan reabrirse las escuelas de forma presencial.

Dada la presion social por parte de padres de familia y alumnos, los gobiernos se han visto
obligados a presentar e incorporar estrategias de reapertura de escuelas para el ciclo escolar
2021-2022, las cuales se centran en la vacunacién de maestros y personal del sector educativo,
el uso de cubrebocas en aulas, mantener sana distancia, limpieza y ventilacion de espacios y la
aplicacion de pruebas de COVID-19.

El estado de Campeche fue la primer entidad federativa en permitir el regreso a clases
presenciales a partir del 19 de abril de 2021 |16], sin embargo, la aparicion de casos dentro de
las instituciones y el aumento de la incidencia en el estado, propicié nuevamente el cierre de
escuelas un mes después. |17]

Posteriormente, la Ciudad de México (CDMX) reinici6 clases presenciales a partir del 7 de
junio de 2021 [14], sin embargo, 15 dias después volvieron a cerrarse las escuelas [18].

Lo visto en Campeche y CDMX es el riesgo que corren todas las escuelas en el pais, ya que
la epidemia en México no ha terminado y el sector estudiantil no ha recibido vacunas contra
el COVID-19 debido a que la estrategia de vacunacién implementada prioriza a las personas
de mayor edad y ademaés, a nivel mundial, atin no se cuenta con vacunas aprobadas para ninos
menores de 12 afos [19].

De esta manera, es necesario analizar posibles escenarios tras la reapertura de escuelas,
considerando la vacunacion del sector educativo, la toma de muestras de antigeno, el nimero
de muestras diarias implementadas y sobre todo, qué ocurriria si a pesar de tener casos positivos
en las escuelas, se continuara con las actividades presenciales.



3 Objetivos

General

Proponer un modelo matemético que permita analizar posibles escenarios de la dindmica
de la epidemia de COVID-19 dentro de una escuela en la capital del estado de Querétaro, tras
su reapertura en Agosto de 2021.

Especificos

1. Baséandonos en los modelos de Paltiel [20] y Reed Frost |21], construir un modelo com-
partimental en ecuaciones en diferencias, cuya dinamica esta dada por la probabilidad de
permanecer en cada compartimiento al tiempo ¢, que describa la posible dinamica dentro
de una escuela en la capital del estado de Querétaro.

2. Generar posibles escenarios para la dinamica de la epidemia de COVID-19 dentro de un
campus universitario.



4 Antecedentes

Tras la pandemia de COVID-19, una de las estrategias de mitigacion tomadas por los go-
biernos de la mayoria de paises fue la suspension de clases presenciales en todos los niveles
educativos, por lo que la probleméatica de permitir el regreso presencial a las aulas, es global
y se ha mantenido hasta mediados de 2021. De esta manera, a lo largo de la epidemia se han
desarrollado modelo matemaéticos tratando de analizar posibles escenarios tras la reapetura de
escuelas bajo condiciones especificas de cada lugar de interés.

4.1. Modelo matematico para la reapertura de escuelas en
EUA

Paltiel et al. [20] proponen un modelo compartamental discreto para analizar el efecto
de toma de muestras de COVID-19 para la deteccion y aislamiento de casos positivos en la
poblacién estudiantil de un campus universitario en Estados Unidos, cuyos integrantes, ademas
de convivir en espacios académicos, también conviven en dormitorios.

El modelo [20] esta constituido realmente por tres diferentes planteamientos. La estructura
general de estos incluye los compartimientos de Susceptibles (U), Expuestos o en periodo de
latencia (E), Asintomaticos (A), Falsos positivos (FP), Verdaderos positivos (TP), Sintomaticos
(S), Recuperados (R) y Fallecidos (D).

Una vez que un individuo susceptible es infectado, pasa a un periodo de latencia, donde atn
no es capaz de trasmitir la enfermedad y no es posible detectarlo mediante pruebas. Posterior
a este periodo, pasard al compartimiento de asintoméaticos donde seré transmisor de la enfer-
medad y, dada la sensibilidad de las pruebas, podra ser detectado y aislado inmediatamente o
permanecer en convivencia con el resto de estudiantes. Luego, cierta poblacion infectada por
COVID-19 permanecera asintomatica durante todo el periodo de la enfermedad, por lo que
asintomaticos detectados y no detectados pasaran al compartimiento de recuperados con cierta
tasa fija. Por otro lado, la poblacion infectada que desarrolla sintomas, primero pasa al compar-
timiento de sintomaticos y luego al de recuperados o bien al de defunciones, con ciertas tasas
fijas. Ver Figura [1.1]

Las hipotesis del modelo son:

= Los nuevos casos surgen a partir del contagio entre estudiantes o por interacciones exoge-
nas después de un periodo de tiempo establecido. En ciertas unidades de tiempo esta-
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blecidas mediante una funcion indicadora I(t) se instaura un nimero fijo X de contagios
ex6genos.

= La transicion entre los compartimientos estéd dada por tasas fijas en el tiempo, las cuales
se establecen por ciclo, que corresponde al nimero de horas entre la aplicaciéon de una
prueba y el aislamiento de un estudiante con resultado positivo.

» La tasa de recuperacion (p) de asintométicos y sintométicos es la misma.
» La tasa de transmision () esta dada por

B = Ri(o+p)

donde el ntimero reproductivo instantaneo R; se establece como fijo en todo el tiempo de
simulacion.

= La tasa de tamizaje 7 en cada unidad de tiempo es fija.

X per q week(s)

-

-
o ﬂ Exposed 9 Tdm“ o B: transmission rate
"“"" Undetectable Detectable X: number of students infected from
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o e
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Figura 4.1: Diagrama del modelo matemaético de

El modelo base presentado en [20], esta definido por el conjunto de ecuaciones (4.1J).

Uit+1) = U(t) (1—Bﬁ)—U(t—l)T(l—Sp)—l—uFP(t)—X-I(t+1)
Et+1) = E(t)(1—9)+(BU(t)f(gg)@A(t))+X-I(t+1)
Ul(t)

I
o

At +1

(t) (1—a—p+5 )—A(t—l)TSe+E(t)0

( ) U(t) + A(t)
FP(t+1) = FPt)1—p)+U({t—1)7(1— Sp) (4.1)
TP(t+1) = TPt)(1—0—p)+ A(t—1)rSe

t+1) =

(t+1)

(t+1)

2

St+1
R(t+1
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4.1. MODELO MATEMATICO PARA LA REAPERTURA DE ESCUELAS EN EUA

Este modelo (4.1)) muestra una inconsistencia con la conservacion de la poblacion constante
en el tiempo, ya que al sumar las ecuaciones, no es posible eliminar el término senalado con
rojo.

No obstante la implementacion de estas ideas se hace de tal forma que prescinde de .
Las ecuaciones se usan para hallar la poblaciéon al tiempo t = 1 y posterior a esto, se usan
las ecuaciones para los tiempos t > 1

A0
U(l) = U(0) (1 B Eo))+A(0)> + uF P(0)
A(0)U(0)
B) = BO1-9) {BU(O) T E(0) + A(O)}
A1) = A0)(1—o—p)+ E(0)0
FP(1) = FP0)(1—p)
TP(1) = 0 (4.2)
S(1) = S0)(1—p—09)+cTP0)+cA(0)
R(1) = R(0)+ pTP(0)+ p[A(0) + S(0)]
D(1) = D(0)+45(0)
Ut+1) = U@#)(1-5 Alt) )+upmw—Ua—mu_sm_xnuu4)
U(t) + E(t) + A(t)
A()U(t)
Et+1) = E(t)(1-0)+ { U()+E(t)+A(t)1+X'[(t+1>
Alt+1) = At)(1—o—p)+ E@t)0 — A(t — 1)7Se
FP(t+1) = FP{)(1—p)+U(t—1)r(1— Sp)
TP(t+1) = TPt)(1—0—p)+At—1)7Se (4.3)
St+1) = S{Ht)(1—p—20)+a[TP(t)+ At)]
R(t+1) = R(t)+p[TP(t)+ A(t)+ S(t)]
D(t+1) = D(t)+dS(t)

A pesar de las modificaciones, estas ecuaciones todavia son inconsistentes, excepto bajo la
suposicion de que se establezca como condicion inicial TP(0) = 0. Otra manera de mantener
constante la poblacion total en el modelo es definiendo

TP(1) = TP(0)(1 — o — p).

Con estas modificaciones, se pueden reproducir los resultados de [20]. El codigo se encuentra
en el Apéndice[A]

En la Figura se muestra la réplica de las simulaciones mostradas en [20], para una
escuela con 5000 estudiantes cuyas condiciones iniciales son de 4990 alumnos susceptibles, 10
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4.1. MODELO MATEMATICO PARA LA REAPERTURA DE ESCUELAS EN EUA

alumnos asintomaticos y 0 alumnos en cada uno de los compartimientos restantes del modelo.
La simulacion se lleva a cabo por 80 dias y se establecen ciclos de 8 horas para la toma de
muestras, por lo que cada unidad de tiempo ¢ en el modelo representa un ciclo de pruebas
y cada dia es equivalente a 3 ciclos. El motivo por el que se establecen ciclos de 8 horas es
considerando que en este periodo de tiempo se obtiene el resultado de la prueba. Se fija el
valor de Ry = 2.5, la funcién indicadora I(t) se define de tal manera que cada 7 dias ocurren
X = 10 contagios exogenos, la toma de muestras es diaria con pruebas de 80 % de sensibilidad
y 98 % de especificidad y el tiempo para que un falso positivo regrese al compartimiento de de
susceptibles es de un dia. Con respecto a los resultados del 2020, se establecen 6 dias de periodo
de incubacion, por lo que 6 = 0.055, el tiempo de recuperacion es de 14 dias dando p = 0.023;
y considerando que el 30 % de la poblacion infectada desarrolla sintomas, entonces o = 0.0102,
= (0.00004 y B = 0.08.

Composition of Isolation Pool

120 mmmm | ninfected (FP)
mmm Symiptomatic
100 Asymptomatic (TP)
T 80
o
=
i
5 60
B
0
E 40
=
20

10 20 30 40 50 60 70

Days

Figura 4.2: Réplica de las simulaciones mostradas en , hecha con el cédigo del Apéndice

Los pardmetros usados para la simulaciéon de la Figura 4.2| corresponden a condiciones
especificas de Estados Unidos, como la periodicidad en la que ocurren los contagios via exdgena
(7 dias) y el tiempo entre la toma de muestra y el aislamiento de un caso positivo (ciclo de 8
horas). Las simulaciones en los compartimientos restantes se observan en la columna izquierda

de la Figura
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4.1. MODELO MATEMATICO PARA LA REAPERTURA DE ESCUELAS EN EUA

Para adaptar estas ideas para el caso de México, debemos tomar en cuenta que en nues-
tro pais los contagios exdgenos pueden ocurrir diariamente, ya que la mayoria de los campus
universitarios no cuentan con dormitorios y por tanto, los estudiantes conviven con personas
ajenas al campus tanto en sus hogares como en la calle o en el transporte piblico. Asi, la
funcién indicadora I(t) estara definida de tal manera que diariamente ocurran X = 10 conta-
gios exogenos. Por otra parte, debido al tiempo limitado que un estudiante pasa en el campus
universitario, aunado con la infraestructura o logistica de la universidad durante la toma de
muestras y la entrega de resultados, es posible que el tiempo para aislar a un caso positivo sea
de al menos un dia, por lo que cada ciclo ¢ equivaldra a este tiempo. De esta manera, usando
nuestra implementacion del modelo de Paltiel con el codigo del Apéndice [A] se obtienen los
resultados de la columna derecha de la Figura [£.3]
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Figura 4.3: Comparacion de la dindmica de cada compartimiento del modelo de Paltiel para una
escuela en Estados Unidos (columna izquierda) y una escuela en México (columna derecha). Columna
izquierda: escenarios en campus universitario de Estados Unidos con infecciones exdgenas cada 7 dias
y ciclos de 8 horas. Columna derecha: escenarios en campus universitario de México con infecciones

exbdgenas diarias y ciclos de 24 horas.
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4.1. MODELO MATEMATICO PARA LA REAPERTURA DE ESCUELAS EN EUA

Las graficas del primer renglon de la Figura [.3] corresponden a la dindmica de los casos
asintomaticos y expuestos. Se observa que con los parametros acordes a una escuela en Estados
Unidos (primer grafica), las oscilaciones en la dinamica de casos es notoria debido a la continua
aplicacion de pruebas. Sin embargo, con los parametros para México se observa la pérdida de
periodicidad debido a que el periodo de tiempo entre la toma de muestras es mayor. Ademas, con
los parametros para México, se observa la inconsistencia para la preservaciéon de la dindmica del
modelo dentro del cuadrante positivo, misma que Paltiel resuelve al condicionar los resultados
de las simulaciones tomando el méaximo entre cero y el valor obtenido por el modelo. Esta
condicién no se especifica en [20] pero se muestra en los codigos de GitHub originales |22].

En el segundo renglon se compara la dindmica de los casos detectados, sintométicos y falsos
positivos a lo largo del semestre. Se puede observar que con los parametros de Estados Unidos
se incrementa el nimero de falsos positivos debido a la continua aplicacién de pruebas. Sin
embargo, para México se observa una reducciéon en la obtencién de falsos positivos pero un
incremento en el niimero de detectados debido al aumento de sintomaéticos.

Por otro lado, en las graficas del tercer y cuarto rengléon de la Figura [4.3] se observa la
reduccion de susceptibles y el aumento de recuperados y defunciones usando los parametros de
una escuela en México a comparacion de lo obtenido para Estados Unidos.
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4.2. MODELO DE REED-FROST

4.2. Modelo de Reed-Frost

Aunque el modelo |20] tiene deficiencias y errores de implementacion, la idea representada
en la Figural4.1|es bastante adecuada para la modelacion del regreso a clases. Por ello nos dimos
a la tarea de desarrollar un modelo propio incorporando a las ideas en 20|, la conceptualizacion
del modelo clasico de Reed y Frost.

El modelo de Reed Frost es un modelo discreto apropiado para poblaciones cerradas y
homogéneas, cuyos intervalos de tiempo son de igual longitud que el periodo de infecciosidad
[21].

Las hipoteisis de este modelo son:

= La poblacién se mantiene constante en el tiempo y es homogénea, por lo que es aplicable
en poblaciones pequenas.

= La poblacion se clasifica de acuerdo a su estatus de salud: susceptible o infectado.
» Cada individuo infectado infecta susceptibles de forma independiente.
= Todos los individuos tienen la misma tasa de contacto entre si.

= La probabilidad p de que el contacto entre un infectado y un susceptible resulte en in-
feccion (contacto existoso), es la misma para todos los individuos y se mantiene fija a lo
largo de la epidemia.

Al definir p como la probabilidad de infecciéon entre un individuo susceptible y un infectado,
se tiene que 1—p es la probabilidad de no infecciéon entre un individuo infectado y un susceptible.

Si se denota a la poblacién susceptible como X (t) y a la poblaciéon infectada como Y'(t)
para cada unidad de tiempo t entonces, la probabilidad de que un individuo susceptible no se
enferme al tiempo ¢ es (1 — p)**, por lo que la poblaciéon de susceptibles al tiempo ¢ + 1 sigue
la distribucién de probabilidad .

X,41 ~ Binomial( Xy, (1 — p)™) (4.4)

Por tanto, la probabilidad de que un susceptible se infecte al tiempo ¢ es 1—(1—p)** [23] [21].

En [21], Elveback implementa el modelo de Reed Frost para estudiar la dinamica de compe-
tencia por una célula entre dos virus A y B para su multiplicacién. En este contexto, existe un
compartimiento de células inmunes a ambos virus, tres compartimientos de células susceptibles
y cuatro compartimientos de células infectadas.

Los tres compartimientos de susceptibles son: células que son susceptibles a ambos virus,
células que son susceptibles al virus A pero inmune al virus B, y células que son susceptibles
al virus B pero inmune al virus A.

Por otro lado, los compartimientos de células infectadas son: infectada por A pero tempo-
ralmente inmune a B, infectada por A y permanentemente inmune a B, infectada por B pero
temporalmente inmune a A, infectada por B y permanentemente inmune a A.

La definiciéon de los compartimientos y sus posibles transiciones se muestran en la Tabla
[.1] tomada directamente de [21].
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4.2. MODELO DE REED-FROST

Estados y posibles transiciones para el modelo de riesgo competitivo

Estado al que cada individuo pertenece | Estados a los que puede migrar durante
durante un intervalo de tiempo especi- | el siguiente intervalo de tiempo
fico
1. Susceptible a A y B
1,5,7

2. Susceptible a A e inmune a B

2,6
3. Susceptible a B e inmune a A

3,8
4. Inmune a A y B

4

5. Infeccioso para A, temporalmente no
susceptible a B 3
6. Infeccioso para A, permanentemente
inmune a B 4
7. Infeccioso para B, temporalmente no
susceptible a A 2
8. Infeccioso para B, permanentemente
inmune a A 4

Tabla 4.1: Tabla 1 del articulo [21] que describe los estados de infeccion y migracion de células en un
ambiente de competencia entre dos virus, para la cual se usa un modelo de Reed Frost.

Para cada unidad de tiempo k, la dindmica del modelo consiste en calcular el ntamero es-
perado de individuos en cada compartimiento con respecto a la probabilidad de permanecer en
él o de llegar a él. Si cada compartimiento i € 1,2, ...,8, definido en la Tabla contiene n;
individuos al tiempo k, entonces una proporciéon de ellos, dada por la probabilidad de perma-
nencia, permanecera en ese compartimiento al tiempo &+ 1; y posiblemente una proporcion de
individuos de otro compartimiento j migrara al compartimiento ¢ con cierta probabilidad de
transicion.

Por ejemplo, bajo la suposicion de que la probabilidad p de infeccién por un virus tipo A y

15



4.2. MODELO DE REED-FROST

Foérmulas de recurrencia para la epidemia esperada

Estado Numero de personas en el estado | Ntiimero de personas en el estado
durante el intervalo k durante el intervalo k + 1

1

ny ny an-i-nB
2

N2 neq"* + ny
3

n3 n3q"" + ns
4

Ny ng +ns +ng
5 nimna

1
n 1 — na+npg
5 —nA T nB( q )

6

Ng n2(1 - an>
7 nn

np
n 1 — na+npg
7 —nA I nB( q )

8

ng n2(1 - an)
Total

N

Tabla 4.2: Tabla 2 del articulo [21] que describe el nimero de individuos en cada compartimiento al
tiempo k y k+ 1 en funcién de la probabilidad de permanencia dentro de un ambiente de competencia
entre dos virus.

por un virus tipo B es la misma, entonces la probabilidad de no infeccién por ninguno de los
virus se define como g = 1 — p. Asi, al denotar n4 como el total de virus tipo A y ng como el
total de virus tipo B al tiempo k, se tiene que ¢"4*"5 es la probabilidad que tiene cada una de
las células susceptibles a ambos virus, de no infectarse por ningin virus al tiempo k. Por tanto,
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4.2. MODELO DE REED-FROST

si ny es el namero de individuos susceptibles a ambos virus al tiempo k entonces, el niimero de
individuos susceptibles a ambos virus al tiempo k + 1 sera n;¢™4*"2. El nimero de individuos
en cada compartimiento al tiempo k y k + 1 se muestra en la Tabla [4.2]

En las siguientes secciones, estas ideas seran adaptadas al caso de enfermedades infecciosas,
donde las probabilidades de transicion ponderan los cambios en el estado infeccioso de un
individuo.

En el siguiente capitulo se describe un modelo compartimental discreto que combina las
ideas de los modelos de Reed-Frost y de Paltiel, a modo de establecer la dindmica de contagios
de COVID-19 dentro de una escuela, preservando invarianza del octante positivo en todos los
compartimientos.
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5 Modelo matematico para la reapertura
de escuelas en México

5.1. Descripcion del modelo

Usando las ideas conceptuales de |20], se construy6é un modelo compartimental discreto de
poblacién constante, para analizar posibles escenarios de la epidemia por COVDI-19 dentro de
un campus universitario, tras la reapertura de escuelas en México durante un periodo escolar
(Figura p.1)).

En este modelo se consideran condiciones especificas de un campus universitario mexicano,
las cuales son:

= No se cuenta con dormitorios para estudiantes, por lo que la interacciéon entre toda la
poblacién universitaria se restringe a horarios académicos.

= No se establecen restricciones de convivencia entre los diferentes sectores de la poblacion,
de esta manera, todo individuo tiene el mismo riesgo de contacto con algtn infectado.

» Cada individuo de la poblacién universitaria tiene contacto diario con poblacién ajena
a la universidad, por lo que existe la probabilidad de contagiarse dentro y fuera de la
instituciéon diariamente.

El modelo de la Figura5.1|es un sistema de ecuaciones en diferencias que incluye el tamizaje
de la poblacion. La poblaciéon en cada compartimiento al tiempo n + 1 corresponde al ntimero
de individuos al tiempo n que permanece alli, mas los que llegan de otros compartimientos, de
acuerdo a la probabilidad de permanecer o migrar desde cada compartimiento al tiempo n.

La estructura del modelo consiste en un compartimiento de individuos susceptibles (U)
que, al entrar en contacto con individuos infectados dentro de la instituciéon asi como fuera
de ella, tienen cierta probabilidad P. de contraer la enfermedad y pasar al compartimiento
de presintométicos (F) o de asintomaticos (A), donde se convierten en transmisores de la
enfermedad.

Como el no contagiarse dentro de la escuela ni fuera de ella son eventos independientes, en-
tonces la probabilidad P, de contraer la enfermedad la definiremos como uno menos el producto
de las probabilidades de dichos eventos.

Si definimos N*(n) como el total de la poblacion en la escuela al tiempo n, entonces la

A(n)+E(n) De

probabilidad de encontrarse con un infectado dentro de la escuela al tiempo n es N ()
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Figura 5.1: Modelo compartimental para la dindmica de la epidemia por COVID-19 dentro de un cam-
pus universitario en México, considerando los compartimientos de susceptibles (U), presintomaticos
(E), asintomaticos (A), detectados por tamizaje (T P), falsos positivos (F'P), sintométicos (.5), recupe-
rados (R) y defunciones debidas a la enfermedad (D); definiendo la dinamica mediante la probabilidad
de transicién de cierta proporciéon de individuos en una unidad de tiempo para cada compartimiento;

siguiendo las ecuaciones (5.4))

esta manera, suponiendo independencia entre la probabilidad de encuentro con algin enfermo
y la probabilidad de contacto efectivo al interior de la escuela f;,;, se tiene que la probabilidad
C. := C.(n) de no contagiarse en el interior de la escuela es

A(n) + E(n)
N*(n)

De forma similar, definiendo act(n) como el total de casos activos en el exterior al tiempo n y

pop como el total de habitantes en el exterior, se tiene que %(n) es la probabilidad de encontrarse

con un infectado fuera de la escuela al tiempo n. Por tanto, si 5., es la probabilidad de contacto
efectivo en el exterior de la escuela, se tiene que la probabilidad Cy := C(n) de no contagiarse
fuera de la escuela es

Ce(”) =1- Bint (51)

act(n)

C¢(n :1_/66$—
t(n) " op

De esta manera, P, esta dada por (|5.3)
P. = 1-C.Cy

= 1= (1= a2 (1 ) (53)

N*(n) pop

La poblaciéon a la que anteriormente se hace referencia por N*(n) son los susceptibles,
los recuperados (R) que presentan cierta inmunidad y los asintométicos y presintomaticos

(5.2)
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5.1. DESCRIPCION DEL MODELO

no detectados que conviven al tiempo n en la escuela; bajo el supuesto de que dentro de la
institucion se establece un programa de monitoreo de la enfermedad por medio del aislamiento
inmediato de casos detectados por inicio de sintomas o por deteccién mediante pruebas positivas
de antigeno, aplicadas diariamente.

Gracias a la aplicaciéon de estas pruebas dentro de la escuela, una proporcion de presintoma-
ticos y asintomaticos podra ser detectada, pasando al compartimiento de verdaderos positivos
(T'P). Sin embargo, dada la Sensibilidadﬂ (Se)y especiﬁcidadﬂ (S,) de las pruebas, los resultados
podrian conducir a una clasificaciéon errénea, por lo que cierta poblaciéon permaneceré en E y
A hasta la presencia de sintomas o su recuperacion. Por otro lado, si las pruebas se aplican a la
poblaciéon en general, entonces individuos susceptibles y recuperados también podrian dar lugar
a Falsos Positivos (F'P), de donde posteriormente, al descartar el resultado positivo, saldran
en una proporcion fija ¢ y regresarédn a su respectivo compartimiento U o R, de acuerdo a la
proporcion () de recuperados que haya en la escuela al tiempo n.

Con el transcurso del tiempo, la poblaciéon de infectados presintométicos, tanto detecta-
dos como no detectados, pasard al compartimiento de sintométicos con cierta probabilidad
P, y la poblacion de asintométicos podré llegar al compartimiento de recuperados con cierta
probabilidad Z,.

Del compartimiento de sintomaticos, una proporcion (1 — Pi,) se recupera con el paso
del tiempo sin presentar un cuadro severo de la enfermedad, con una probabilidad @T. Sin
embargo, de los sintoméaticos que desarrollan un cuadro severo ( Pk, ), cierta proporcion (1 — Py)
se recuperara en el transcurso del tiempo con una probabilidad Z7; y la proporcion restante
P, fallecera a lo largo del tiempo con una probabilidad 1 — &2. Ver Figura [5.2

S
V \_ Psev
No

Severos

(1-Fy)&;
Pyl - 5?:¢ \J,@}.
D R

Severos

Figura 5.2: Dinamica de individuos sintoméaticos en el modelo compartimental de la Figura

Finalmente, dado que el COVID-19 no genera inmunidad permanente [25], entonces se
introduce el parametro fijo w que se refiere a la proporcién de recuperados que permanecen
inmunes en cada unidad de tiempo.

'La sensibilidad de una prueba se define como la frecuencia de clasificar correctamente los resultados positivos
obtenidos (tasa de verdaderos positivos) [24]

2La especificidad de una prueba se define como la frecuencia de clasificar correctamente los resultados nega-
tivos obtenidos (tasa de verdaderos negativos) [24]
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5.1. DESCRIPCION DEL MODELO

Variables del modelo:

U(n) : namero de susceptibles en la poblacion al tiempo n.

E(n) : namero de presintomaticos no detectados en la poblacion en el tiempo n.
A(n) : ntmero de asintomaticos no detectados en la poblacion en el tiempo n.
TP(n) : ntmero de presintomaéticos y asintomaticos detectados en el tiempo n
FP(n) : namero de falsos positivos en la poblacion obtenidos en el tiempo n
S(n) : namero de sintomaticos confirmados en la poblacion en el tiempo n

R(n) : namero de recuperados en el tiempo n, incluyendo asintométicos detectados y no de-
tectados.

D(n) : ntmero de defunciones en el tiempo n

Para definir los parametros del modelo, mostrados en la Figura [5.1] se definen los siguientes
parametros auxiliares.

N : Total de poblaciéon universitaria (constante).
N:=U(n)+ A(n) + E(n) + TP(n) + FP(n) + S(n) + R(n) + D(n)
N*(n) : Total de poblaciéon universitaria conviviendo en el campus al tiempo n.
N*(n):=U(n) 4+ A(n) + E(n) + R(n)

act : Total de casos activos al tiempo n en la poblaciéon (municipio) ajena a la universidad. Estos
valores corresponden a la suma de casos positivos en el municipio durante los dltimos 14
dias. Para las simulaciones, se usaron datos del municipio correspondiente durante un
periodo de tiempo establecido [11].

pop : Total de la poblacion en el municipio de acuerdo al senso de poblaciéon 2020 (INEGI).
Informacion extraida de la paqueteria mxmaps del software estadistico R

Parametros del modelo:

C. : Probabilidad de no contagiarse dentro del campus universitario al tiempo n, definida como

Ce =1- 5’””/%"?(”)

(' : Probabilidad de no contagiarse fuera del campus universitario al tiempo n, definida como

act(n
Cf =1- 5ext ( )
pop
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P, : Probabilidad de contagio
Bint : probabilidad de transmision efectiva dentro de la escuela
Bezt : probabilidad de transmision efectiva fuera de la escuela

¢ : proporcion de falsos positivos que sale diariamente del compartimiento, al descartar infec-
cion mediante segunda prueba.

o : proporcion de poblacion infectada que evolucionara como sintomaética.
7 : Namero de pruebas aplicadas diariamente
w : proporcion constante de recuperados que conservan inmunidad al tiempo n.

~ : proporcion de falsos positivos que regresan al compartimiento de recuperados por conservar
inmunidad.

S, : porcentaje de sensibilidad de la prueba.

S, : porcentaje de especificidad de la prueba.

P,., : probabilidad de que un sintomatico desarrolle sintomas severos.

P, : probabilidad de que un sintomatico severo fallezca.

P, : probabilidad de presentar sintomas en el tiempo n

&, : probabilidad de recuperacion de asintomaticos en el tiempo n

&, : probabilidad de recuperacion de sintoméaticos no severos en el tiempo n

% : probabilidad de recuperacion de sintomaticos severos en el tiempo n

El modelo de la Figura estd dado por el sistema de ecuaciones (5.4) y se analizara en la
seccion
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Un+1)
E(n+1)

A(n+1)
TP(n+1)

FP(n+1)
S(n+1)

R(n+1)

D(n+1)

U(n)C.Cy [1 - N:(n) (1- Sp)] + (1 =4)¢FP(n) + R(n)(1 - w)

oU(n) (1 — CoCy) + E(n) [N*T(n) (1- Se) + (1 - Nf(n)) (1- 9;)]
(1—0o)U(n)(1— cecf) + A(n) [NT( (11— Se) + (1 - NT(n)) (1- %)]

.
N*(n)
T

Se+ A(n)—— Se+TP( J[(1—0)(1—Pr)+

(1= 5p)

(1-8p)CCy+ (1 —¢)FP(n)+ R(n)w

N*(n)

N
E(n) (1 - N*T(n)> Py + TP(n)o P, + S(n) [(1 — Pe)(1 = P,) + Poer(1 — Py)(1 — 32:)}

TP(n)(1 - o), + A(n) ( ) 2,4 8(0) [(1 = o) Ps + PaslL = P) 7]

N*(n)

R(n)w [N*( 5 +< NT(n)ﬂ +y¢FP(n)
D(n) + S(n)Pses P

Como se explicdé anteriormente, este modelo considera la aplicacion diaria de un nimero fijo de
muestras por antigeno, distribuidas de acuerdo a la poblacién en cada compartimiento de susceptibles,
presintomaticos, asintométicos y recuperados. Sin embargo, al cambiar esta suposicion por la aplicacion
diaria de pruebas a una proporcion fija 7 de la poblacién que se encuentra en la escuela al tiempo n,
es decir una proporcion 7 de N*(n), el modelo se transforma al modelo dado por el sistema de
ecuaciones ; donde el namero de muestras aplicadas diariamente cambia conforme a la poblacién
total dentro de la escuela al tiempo n. Este modelo se analizara en la seccién

+

Un)CeCy [1 = 7(1 = Sp)] + (1 = 7)¢FP(n) + R(n)(1 - w)
oU(n) (1 = CCp) + E(n) [7(1 = Se) + (1 = 7) (1 = )]
(1 =0)U(n) (1 = CeCy) + A(n) [7(1 = Se) + (1 = 7) (1 = ;)]

E(n)rSe + A(n)tSe +TP(n)[(1 —o)(1 — Pr)+o(1 — )]

)
¢)F

(
U(n)7(1 = Sp)CCy + (1 = ) FP(n) + R(n)wr(1 - S,)

E(n) (1 - 1) @+ TP(n)o 2, + S(n) [(1 = Peew)(1 = 2,) + Poew(1 = P)(1 = 27)]
TP(n)(1 ~0) P, + A(n) (1 = 7) 2, + 8(n) [(1 = Pacr) P, + Pacs(1 ~ ) ;]
Rn)w Sy, + (1 —7)] +v¢FP(n)

D(n) + S(n) Pscy Py (5.5)
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5.2. Ry del Modelo 1

En esta seccion se muestra el calculo del ntimero reproductivo basico (Rp) del Modelo 1, donde se
considera que el tamizaje (7) dentro de la escuela estd dado por un nimero fijo de pruebas diarias.

Es necesario subrayar que debido a que la poblacién de cada compartimiento al tiempo n + 1
estd dada por la suma de proporciones de individuos de otros compartimientos al tiempo n entonces la
poblacion preserva invarianza en el octante positivo (ver Apéndice); llegando a resolver la problemaética
que se tenia con el modelo de Paltiel mostrado en la Figura

Para hallar la expresion de las probabilidades de contacto efectivo Bint v Bert se considerard que
tienen la misma forma, denotéandola por §; sin embargo, sus valores difieren de acuerdo al valor de los
pardmetros correspondientes, considerando que el tamizaje fuera de la escuela es cero.

5.2.1. Punto de equilibrio libre de la enfermedad

Al hallar el punto de equilibrio libre de la enfermedad en , supondremos que la toma de
muestras se lleva a cabo incluso sin haber casos positivos, lo que resulta en que el total de la poblacién
se reparte entre el compartimiento de susceptibles y el de falsos positivos. Partiendo de que E(n) =
A(n) =TP(n) = S(n) = R(n) = D(n) = act = 0, el punto de equilibrio libre de la enfermedad debe
satisfacer el sistema de ecuaciones , de donde de la tercer ecuacion se concluye que F'P(n) = 0, por
tanto, la segunda ecuacion se reduce a 0 = 7(1 — Sp), que implica que la ausencia de falsos positivos
ocurre si y s6lamente si las pruebas tienen una especificidad del 100 % o no toman muestras.

U) = U0 (1= 75 (1= 80)) + (1= )6FP(n)

FP(n) = U(n)ﬁ(l — Sp) + (1 — ¢)FP(n) (5.6)
0

= Y¢FP(n)
Como la especificidad de las pruebas de antigeno no es del 100% entonces suponemos que en

ausencia de la enfermedad, no se toman muestras en la escuela y por tanto, el punto de equilibrio libre
de la enfermedad concentra a toda la poblacion en el compartimiento de susceptibles (ecuacion [5.7)).

(UO> EOa AOa TPOa FPO: SO» ROv DO) = (N707070a Oa 07 07 0) (57)

5.2.2. Numero reproductivo basico y calculo de la probabilidad de
transmisiéon
Considerando las ecuaciones correspondientes a los compartimientos de presintomaticos, asintomé-
ticos, detectados y sintomaticos del Modelo 1, se define el vector del subsistema infeccioso denotado
por Xg. Por otro lado, al vector del subsistema de ecuaciones con los estados no infectados, conformado

por las ecuaciones de susceptibles, falsos positivos, recuperados y defunciones; se le denotara por Xj.
Asi, los compartimientos del Modelo 1 estaran dados por el vector (5.8]).

(ﬁ?) (5.8)
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5.2. Ry DEL MODELO 1

Siguiendo la notacién y metodologia de [26], la matriz Jacobiana del sistema (5.8)), evaluada en el
punto de equilibrio libre de la enfermedad (5.7)), esta dada por (5.9)), donde O es la matriz nula 4x4.

(FZT g) (5.9)

Las submatrices que conforman la matriz Jacobiana (5.9)) se definen como

Bo+(1— P)( T)+(]S)T Bo ] 0 0
FaT= pll—o) B—0)+ (1= P (1-F) + O 0 0
N N (1-F)1—-0)+ (1= F)o 0
P(1-%) 0 P (1= P)(A = P8 Paey + (1 = D)1 — Pocy)
(a- Sp)T B 1— (1—J~\5;p)7) (- Sp 5 1— (- Sp) 0 0
B(1-S, 1-8,)r B(1-S 1-5,)
e _(Np>_<Np> _(Np>_<Np 0 0
0 Pr(l_%) PT(I_O—) (1_Pd)f@ Psev+f@( - sev)
0 0 0 Pdpsev

(1-7)¢ 9= _wy1 o
(1-Sp)Tw (1-Sp)T

1—-¢ ]\g - N 0

Yo w (% -5t 1) 0

0 0 0 1

El radio espectral de la matriz de siguiente generacién definida como F(I —T)~!, con I la matriz
identidad, corresponde al Ry (dado en [5.10f), el cual depende de la probabilidad de transmision f.

C:

o O =

BN(NP,c — NPso + NP5 — P.oT + PsoT — Py + Se7)

Fo = (NP, — Por + So7)(NPy — Pt + Sot)
_ NB[P(N —7)+ P.o(N —7)— Pso(N — ) + SeT]
N [Pr(N — 7) + Se7] [Ps(N — 7) + Se7]
B Ng N NGB [P,o(N — 1) — Pso(N —7)]
a [P.(N —7)+ Set]  [Pr(N —7)+ Se7] [Ps(N — 7) + SeT]

5 ( 1 . 1 1 >
= Moo s T e s B
(N Ly SN (N Lt SN N
"R 3 1o z (5.10)
S T

El niimero reproductivo béasico del Modelo 1 puede interpretarse como el producto de la probabili-

dad de contacto efectivo () por la suma de la razén de la proporcion de asintomaticos activos (1 — o)
entre la proporcién de asintomaéticos inactivos Pr(%_T) + SN mas la proporcién de sintomaticos activos

(o) entre la proporcion de sintomaticos inactivos w + Sﬁ
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5.3. Ry DEL MODELO 2

Suponiendo que P, = Ps en la ecuacion ((5.10)), se llega a la simplificacion del Ry dada por (5.11))

Ry = B;ﬁj(\i::)):g? (5.11)

Entonces, Ry > 1 si y solamente si 3[N(1 — o)+ No| > P.(N — 7) + Se7. Esto indica que para
que haya un crecimiento de la epidemia (Ry > 1), la probabilidad de transmision efectiva de N
infectados (sintométicos y asintométicos) debe ser mayor a la probabilidad de salir del compartimiento
de asintomaticos o de sintomaticos, lo cual es consistente con la epidemiologia de la enfermedad.

Por otro lado, con base en se llega a que la probabilidad de contagio efectivo 8 para el
Modelo 1 estéa definida por , si conocemos Ry.

Ry [Pr(N —7) + Se7] [Ps(N — 7) + SeT]

=% [Py(N = 7)+ P,o(N — 1) — Pyo(N — 7) + Se7]

(5.12)

5.3. Ry del Modelo 2

De forma analoga que en la Seccion [5.2.1] se tiene que el punto de equilibrio libre de la enfermedad
para el Modelo 2 es (Uy, Ey, Ao, T Py, F' Py, So, Ro, Do) = (N,0,0,0,0,0,0,0). Sin embargo, la matriz
Jacobiana del sistema es diferente a la obtenida para el Modelo 1, ya que ahora 7 representa una
proporcién de la poblacién en la escuela al tiempo n a tamizar.

5.3.1. Numero reproductivo basico y calculo de la probabilidad de
transmisiéon

Siguiendo la notacion de la Seccion [5.2.2| obtenemos que la matriz Jacobiana del Modelo 2, evaluada
en el punto de equilibrio libre de la enfermedad, estd dada por las siguientes submatrices:

Bo+(1—P)(1—71)+ (1—8S)7 Bo 0 0
B(l—0o B(1—0o 1-P)(1—-1 1—-8.)r 0 0
F+T= (ser : S b)('r Sy (1=P)1—0)+(1—P)o 0
Py(1-7) 0 P (1= Po)(1 = P5)Pyey + (1 — 2,)(1 — Pyew)
=B —(1=S5)7r) —p(L—(1—-5)7) 0 0
Ao | Ba-syr ~B(1 — Sp)7 0 0
0 P(1-17) Pr(1—0) (1= P))P* Py + P,(1 — Pucy)
0 0 0 Pdpsev
1-(1-8,)1 (1—7v)¢ 1—w 0
= (1- Sp)T 1—¢ (1- Sp)Tw 0
0 Yo w(S,r—7+1) 0
0 0 0 1

Por tanto, el nimero reproductivo béasico del Modelo 2, dado por el radio espectral de su
matriz de siguiente generacién, se interpreta como la fuerza de infeccién de la razén entre la proporcion
de asintomaéticos (1—o) que resultan si el total de la poblacion es infectada, y la proporcion de individuos
que salen del compartimiento de asintomaticos (P, (1 —7)+ S.7); més la fuerza de infeccion de la razon
entre la proporcion de presintomaticos (o) que resultan si el total de la poblacion es infectada, y la
proporcion de individuos que salen del compartimiento de presintomaticos (Ps(1 — 7) + Se7))
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5.3. Ry DEL MODELO 2

B(—=P,oT + P.o + PsoT + Ps(—0) — PsT 4+ Ps + SeT)

Ro = (P — Pp — Se1)(PsT — Ps — SeT)
_ B(P(I—T) Pso(1—7)+ Pro(1 —7) + Ser)
(l—T)JrST)( (1 — 7 + SeT))
B Ps(1—71)4 Set Po(l—7)— Pso(1 —71)
ﬁ( (1—-7) +S7’)( (1—T)+ST)+(P(1—T)—|—ST)( (1—7’)+S7’)>
1 1
- B<Pr1—7' +ST+0<PS(1—T)+SET_Pr(l—T)—l-SeT))
1—0 o
- ﬂ(Prl—T —|—ST+ (1—T)+Se7'>
1—0 o
R = B(P(l—T)+ST+ (1—T)+ST> (5.13)

La definicién del nimero reproductivo basico del Modelo 2 y la probabilidad de transmision efectiva
son analogas a las del Modelo 1 , por lo que la condicién para que el Ry sea mayor que 1,
es similar, salvo que en este caso usamos proporciones de la poblacién y no el niimero de individuos.
En resumen, si conocemos Ry, 3 esta dada como:

Ry [Pr(1 —7) 4 Se7] [Ps(1 — 7) + Se7]
[Ps(1—=7)+ Po(l1—7) — Pso(1 —7) + Se7]

8= (5.14)

5.3.2. Punto de equilibrio después de un periodo de alta incidencia

Debido a que la epidemia de COVID-19 se ha mantenido activa desde Marzo del 2020, existe cierta
inmunidad en la poblaciéon debido a la enfermedad, la cual altera la probabilidad de transmisién 3.
Calculamos el punto de equilibrio endémico del sistema, considerando que la poblacién de recuperados
(R) es diferente de cero.

De esta manera, si E(n) = A(n) = TP(n) = S(n) = D(n) = 0 para el Modelo 2, se tiene que el
punto de equilibrio después de un periodo de alta incidencia, debe satisfacer el sistema de ecuaciones
(15.15))

Un) = Un)1—-7(1-5y))+ (1 —7)¢FP(n)+ R(n)(1—w)
FP(n) = U(m)r(1—-5S,)+ (1 —¢)FP(n)+ R(n)wr(l—5p) (5.15)
R(n) = RMn)w(rSp+ (1 —71))+v¢FP(n)

En el sistema (5.15]) se observa que la suma de la segunda y tercer ecuacion resultan la primera,
por lo que al considerar que la poblacion es constante (N = U + F'P + R), este sistema es equivalente

al sistema (|5.16|)

FP(n) = (N—FP(n)—Rn)r(l—S8,)+(1—¢)FP(n)+ Rn)wr(1—S,)  (5.16)
R(n) = R(n)w(rSy+ (1 —7))+v0FP(n)
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5.3. Ry DEL MODELO 2

La solucion del sistema ([5.16)) y por tanto, el punto de equilibrio después de un periodo de alta
incidencia para el Modelo 2 esta dado por (5.17))

e Now((y ~ 1)(S, ~ Dr = 1) + 1)
(Sp—D7(—y9+ (v — Dwo +w — 1) + (Sp — 1)?7%w —wd + ¢
. NS, —D71((Sp — 1w +w —1)
B = G Do+ (- Dwdtw— 1+ (S~ 12w —wit 6 (5.17)
(Sp = D7r(=v¢ + (v — Dwé +w — 1) + (Sp — 1)*7%w —we + ¢
y E*=A*=TP* =S =D"=0

5.3.3. Numero reproductivo efectivo endémico y calculo de la proba-
bilidad de transmision.

Evaluando el punto de equilibrio después de un periodo de infeccion para el Modelo 2 (5.17)) en su
matriz Jacobiana, se llega a que el niimero reproductivo efectivo endémico del Modelo 2, dado por el
radio espectral de su matriz de siguiente generacion, esta definido por la siguiente ecuacion.

B(ySpTw — SpTw — yTW + Tw — w + 1)(=ProT + Pro 4+ PsoT + Ps(—0) — Ps7 4+ Ps + Se7)

Fo = (Pr7 — Pp — SeT)(PsT — Ps — SeT)(yT — vSpT + ¥SpTw — SpTw — y7w + 7w — w + 1)
_ kB [(1—-w)+wr(l—7v) = Spwr(l —¥)] [Ps(1 —0)+ Pro(1 —7) — Ps7(1 — 0) + Sc7]
[ —w) +wr( =) = 8p) +v7(1 = Sp)] [Pr(1 = 7) + Se7] [Ps(1 — 7) + Se7]

_ ((lfw)+w7'(17'y)(lfsp) |: Ps(1 —7)+ Set n Pro(l—7) — Pso(1—1) :|
[(17w)+w7'(17'y)(175p)+’y7'(17 [Pr(1 —7) 4+ SeT] [Ps(1 — 7) + SeT] [Pr(1 —7) 4 SeT] [Ps(1 — T) + Se7]

_ B((1—w)+wr(l—7y)(1—Sp)) [ ( 1 _ 1 )]
[(1—w)+wr(l—5)(1—Sp) +v7(1 — Sp PT(lf'r)#»SeT Ps(1—7)+ Set Pr(1 —7)+ Set

_ B((1—w)+wr(l—7)(1 -5 [ 1-0o i ] (5.18)
[(17w)+w<17~,)(1fsp)+w(1fs )] P,(177>+sef Ps(1—7) + Ser ’

. RS — ((1_"-’)"'“’7‘(1—’7)(1_5;0) |: 1-o 4 :| (5.19)

[(AI—w)+wr(l—~)(1—=Sp)+vy7(1 = Sp)] [ Pr(l—7)+ SeT Pg(lf‘l’)«kse‘r

Se observa que R(j es proporcional a Ry por un factor menor que uno, si la proporciéon ~
de FP que regresa al compartimiento de recuperados (R) es mayor que cero, lo cual significa que al
haber inmunidad por la enfermedad dentro la poblacién, se reduce el niimero reproductivo efectivo,
sin embargo, esto implica la necesidad de contar con un ntmero de recuperados en la poblacién, por
lo que también es necesario que la conservaciéon de inmunidad w sea grande.

De esta manera, I) estd dado por una proporcién de Ry correspondiente al cociente de la proporcion
de recuperados que llegan a FP o a U y no salen de estos compartimientos ((1 —w) + w7 (1 —~)(1 —
Sp)+77(1—.5p)), v la suma de las proporciones del total de recuperados que salen del compartimiento
maés los que regresan ((1 —w) +wr(1 —7)(1 = Sp) +y7(1 = Sp) +y7(1 = Sp)).

De esta manera, si se conoce R la probabilidad de transmisién 3 para el Modelo 2 con respecto al
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5.4. ANALISIS DE LOS NUMEROS REPRODUCTIVOS BASICOS

punto de equilibrio libre de la enfermedad después de un periodo de infeccion, se define por ([5.20))

g o (1 —w) +wr(d =) = Sp) +97(1 = S [Pr(1 = 7) + Ser] [Ps(1 = 7) + SeT] (5.20)
[(1-w)+wr(l—7)—=Spwr(1—=7)][Ps(1—0)+ Po(l—7)— Ps7(1—0)+ Se] '

5.4. Analisis de los niimeros reproductivos basicos

La diferencia entre los modelos 1 y 2 radica en el niimero de muestras aplicadas diariamente, y
como se muestra en las secciones anteriores, esto repercute en la definiciéon del nimero reproductivo
basico (Ry) de los modelos.

Por una parte, al establecer un ntimero fijo de muestras diarias, el total de la poblaciéon N se vuelve
un parametro importante para Ry del Modelo 1 (ecuacion . Por esta razon, es necesario analizar
diferentes escenarios variando el tamano del campus escolar.

Modl _ N(1—-o) No
o _6(PT(N—T>+S,3T+PS(N—7-)_|_SGT>' (5.21)

Por el contrario, para el Modelo 2, donde el nimero de pruebas aplicadas diariamente depende de
una proporcion fija de la poblaciéon que se encuentra en la escuela al tiempo n, el tamano total de la
escuela N no influye en la definicién de Ry (ecuacion [5.22)).

Mod2 l—0 g
Fo _5<PT(1—T)+567' + Ps(l—T)—i—SeT) ’ (5:22)

Para comparar RY°d! y RM°42 fijamos los valores P, = 0.4, Ps = 0.7, S, = 0.8 y o = 0.59, grafi-
camos sus curvas de nivel con respecto al tamizaje 7 y la probabilidad de transmisiéon 3, considerando
una poblacion escolar total de N = 100 y N = 500 para el Modelo 1, es decir Ry = Ry(T, 3). Ver
Figura [5.3]

En la Figura[5.3]se observa que al aumentar el tamizaje, ya sea por ntimero de pruebas o proporcion,
el Ry disminuye si se logra mantener la misma probabilidad de transmisién 8. Un ejemplo se ilustra
con las lineas horizontales trazadas a la altura de 8 = 0.6 en la Figura [5.3] En la grafica superior
derecha, correspondiente a un total de poblaciéon de 500, se observa que al tener una probabilidad de
transmision de 0.6, con un tamizaje diario fijo menor a 170 muestras, el Ry se mantendra entre 1 y 1.25.
Sin embargo, si el nimero de muestras es mayor que 170, se logra disminuir el Ry a valores menores
que 1.

No obstante, al comparar las graficas superiores de la Figura correspondientes al Modelo 1, se
puede ver que, en general, entre més pequena sea la poblacién total N, el valor del niimero reproductivo
béasico se mantendra més o menos constante, aunque se aumente el total de pruebas. Por tanto, en
poblaciones pequetias, si se busca disminuir el Ry es necesario disminuir la probabilidad de transmision
B en lugar de aumentar el tamizaje diario.

Por otro lado, con respecto a las curvas de nivel de R para el Modelo 2 (grafica del segundo renglon
de la Figura, se observa una mayor disminucién del Ry con respecto al tamizaje y la probabilidad
de transmision. Por ejemplo, si el tamizaje es del 25 % de la poblacion total, con una probabilidad de
transmision 8 = 0.6 se tiene un Ry menor que 1, sin embargo, con esa tasa de trasmision y aplicando
el namero de pruebas correspondiente al 25 % de la poblacion total de 100 y 500 individuos, se tienen
valores de Ry mayores que uno. Ver Figura [5.3
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Figura 5.3: Curvas de nivel del ntimero reproductivo béasico del Modelo 1 (primer renglon) y Modelo
2 (segundo renglon ) en funcion del tamizaje 7 y la probabilidad de contacto efectivo 3. Poblaciones
totales para el Modelo 1: N = 100 (grafica izquierda) y N = 500 (grafica derecha). Las lineas horizon-
tales negras y amarilla a la altura de 8 = 0.6 sirven como referencia para comparar la variaciéon del
valor de R; en funcién del tamizaje 7.

En la Secci(’)n se obtuvo de forma analitica el nimero reproductivo basico Ry y el nimero
reproductivo efectivo R para el Modelo 2, y aunque sus curvas de nivel e histogramas son
iguales, como se observa en las Figuras y el hecho de que analiticamente R difiera de Rg por
un factor menor que uno, indica que el nimero de infecciones secundarias generadas por un individuo
infectado se reduce después de un periodo de alta incidencia de la epidemia.
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Figura 5.4: Curvas de nivel del ntimero reproductivo bésico Ry (5.13) y el ntimero reproductivo efectivo
R§ (5.18) del Modelo 2, con parametros w = 0.3, v = 0.5, S, = 0.98, S = 0.8 ¢ = 0.59, Pr-0.4,
P, =0.7
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Figura 5.5: Histogramas de frecuencias de valores de la tasa de transmision (3 y 8% (5.20) del
Modelo 2. Valores obtenidos al muestrear 1000 posibles combinaciones de los parametros

Ry ~ U(0.5,1.7), 7 ~ U(0,0.7), v ~ U(0.3,0.7), w ~ U(0.3,0.7), P. ~T'(14,2), P, ~ T'(3.413,0.6051)
y 0 ~ B(5.143,3.536). Los parametros de las distribuciones gamma corresponden a forma y tasa.



6 Reapertura de escuelas: escenarios posi-

bles

Los escenarios presentados en esta seccién se han pensado con el fin de analizar posibles
dindmicas de la epidemia de COVID-19 dentro de un campus universitario, ubicado en la capital
del estado de Querétaro, tras la reapertura de escuelas en el periodo del 02 de agosto al 17 de
diciembre de 2021, que comprende 137 dias.

En las simulaciones de los escenarios consideramos las condiciones estandar de vacunacion
de México, donde los maestros de todos los niveles escolares fueron convocados para recibir la
vacuna CanSino, cuya eficacia de prevencion de infecciones es del 65.28 % y de prevencion de
enfermedad grave del 90.07 %, después de 28 dias de su aplicacion [27]|. Posteriormente, a los
jovenes de 18-29 anos se les ha aplicado la vacuna AstraZeneca, cuya eficacia después de la
segunda dosis es del 82% para la prevencion de infeccion; y del 100 % para la prevencion de
sintomas severos, de acuerdo a [28]. Con base en esto, en las simulaciones se consideré que en
el escenario donde toda la poblacién del campus universitario esta vacunada, la probabilidad
de infectarse fuera y dentro de la escuela se reduce en un 73 %, que corresponde al promedio de
la eficacia para la prevencion de infecciones entre ambas vacunas. Andlogamente, se tomo6 que
la probabilidad de presentar sintomas severos y de fallecer se reduce en un 90 %. Se resalta que
no se considero el escenario donde la vacunacion no es total dentro del campus universitario, lo
cual queda como trabajo futuro de esta tesis.

Dado que los valores de estos pardametros no son fijos para cada unidad de tiempo, entonces
al considerar vacunaciéon del total de la poblaciéon universitaria se opté por tomar el 10%
de cada valor de las series de tiempo P; y Pie,; ¥ con respecto a reducir la probabilidad de

infeccion se tom6 a = 27 % de la probabilidad de infeccion dentro y fuera del campus mediante
By 2D +E  y fexr 2o dentro del modelo.

Los Valores de las probablhdades P, P, P, P, Psew, Py y o se fijaron en cada unidad
de tiempo de acuerdo al promedio de 1000 muestras de tamano 137, para cada densidad de
probabilidad.

Las densidades de probabilidad para o, &, &, v 2, son citadas en [6] v se muestran en la
Tabla[6.1] Para las simulaciones de este capitulo se considera que & sigue la misma densidad
de probabilidad que P, ya que la poblaciéon dentro de un campus universitario es joven y los
cuadros clinicos son menos graves. Estas densidades de probabilidad no pudieron estimarse con
los datos abiertos del pais [11] ya que no se incluyen las fechas de recuperacion de los pacientes
ni con el registro de casos asintométicos.
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Parametro Densidad
- B(5.143, 3.536)
P, ['(shape=3.413, rate = 0.6051)
P, I'(14,2)
P, I'(8.163265, 3.02575)
iz ['(8.163265, 3.02575)

Tabla 6.1: Densidades de probabilidad de los parametros o, %5, &, P, y &), de acuerdo a |6]. Los pa-
rametros de las distribuciones Gamma para las densidades de probabilidad del tiempo de recuperacion
corresponden a forma y escala.

Por otro lado, las densidades de probabilidad de Py, y P; se estimaron con base a los datos
publicos de México [11] actualizados el 01 de agosto de 2021, recortados hasta 14 dias antes para
evitar sesgos en las estimaciones. La estimacion se hizo usando la paqueteria fitdistrplus del
software estadistico R version 4.1.1, la cual usa el método de méaxima verosimilitud (MLE) para
hacer el ajuste de densidades de probabilidad.

Para calcular P,., se definié un caso severo como un paciente que haya necesitado intuba-
cién o que haya fallecido. Sin embargo, los cuadros graves de la enfermedad son mas comunes
en adultos mayores, por lo que es necesario fijarnos tnicamente en nuestra poblaciéon de in-
terés, donde para fines practicos, se consideré una poblaciéon de 1000 individuos con 80 % de
estudiantes, que corresponden a personas entre 18 y 30 anos, y 20% de maestros entre 31 y
59 anos. De esta manera, de la base de datos |11] se tomaron 1000 muestras de tamafio 1000,
respetando los porcentajes anteriores. Posteriormente, de cada muestra se calculé la proporcién
de severos y al cuantil del 98 % de esos datos se les ajusté una distribucion Beta, la cual al
haber vacunacion total en la escuela, se redujo en 90 % dada la eficacia promedio de las vacunas
usadas en maestros y alumnos en México.

Con respecto a P; se procedié a construir las muestras de interés de la misma forma y se
calculd la proporcion de fallecimientos de cada muestra, para nuevamente ajustar una distribu-
cion Beta al cuantil del 98 % del conjunto de de todas las proporciones diarias de fallecimientos
con respecto al total de casos positivos.

De esta manera, las densidades de Pj., y P, corresponden a las de la Tabla [6.2] cuyas
graficas del ajuste se muestran en la Figura [6.1]

Parametro | Vacunacion Densidad
P.., NO B(17.1570, 1041.6287)
P, SI B(19.2635, 11657.5245)
P, NO B(14.9227, 996.7685)
P, SI B(17.4983, 11787.0184)

Tabla 6.2: Densidades de probabilidad de los parametros Pse, v Py considerando o no vacunacion total
de la poblacién en la escuela.
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Figura 6.1: Graficas de ajuste de las densidades de probabilidad de la Tabla Primer renglén:
densidades de Pse,. Segundo renglén: densidades de P;. Primer columna corresponde a las densidades
sin considerar vacunacion y las de la segunda columna son con vacunacion.

Las series de tiempo de las probabilidad de &2,, &2, P,

r

D% (Psey) y Py, usadas para hacer

las simulaciones, corresponden a las del Apéndice[C] considerando o no vacunacion. Los valores
obtenidos se calcularon mediante el promedio de 1000 muestras de tamano 137.

Por otro lado, para obtener las proporciones de activos con respecto a la poblacion total
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pop
del lugar, se usan los resultados de las estimaciones de los casos infecciosos totales y del R;

obtenidos mediante el uso de la paqueteria covidestim [6] de R, para los datos de Querétaro,
actualizados el 26 de Septiembre de 2021 y recortados hasta el 19 de Septiembre para evitar
sesgos en las estimaciones. Como el comportamiento de estos parametros varia dependiendo la
ventana de tiempo de interés, nos fijaremos en 3 periodos de tiempo diferentes:

(a—d> y la probabilidad de transmision efectiva en el exterior (f..), la cual depende del R,

1. 2 de Agosto de 2020 al 17 de Diciembre de 2020: infecciosos activos con tendencia creciente
y R; oscilando al rededor de 1. Figura

2. 5 de Marzo de 2021 al 20 de Julio de 2021: infecciosos activos con tendencia decreciente
y R; < 1 durante aproximadamente las primeras tres cuartas partes de la ventana de
tiempo. Un incremento drastico tanto en infecciosos activos como en R; durante la tltima
cuarta parte de la venta de tiempo. Figura 6.3

3. 1 de Mayo del 2021 al 15 de Septiembre de 2021: escenario con menos cantidad de infec-
ciosos activos y R; < 1 al inicio de la ventana de tiempo, y un pico en ambos parametros
durante la segunda mitad del periodo. Figura [6.4]

Evolution indicators of the epidemic in QUERETARO_CAP
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Figura 6.2: Estimacion de la incidencia real y casos activos de COVID-19 en la capital de Querétaro
de acuerdo a |29|, comparados con la incidencia registrada desde Marzo de 2020 hasta Septiembre de
2021. Estimacion del nimero reproductivo instantaneo (R;) calculada con la paqueteria covidestim |6
del software estadistico R. El recuadro gris que abarca del 2 de Agosto al 17 de Diciembre de 2020 es
la ventana de tiempo que en este trabajo se caracteriza por mostrar una tendencia creciente y un R;
oscilando al rededor de 1.
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Figura 6.3: Estimacion de la incidencia real y casos activos de COVID-19 en la capital de Querétaro
de acuerdo a , comparados con la incidencia registrada desde Marzo de 2020 hasta Septiembre de
2021. Estimacién del namero reproductivo instantéaneo (R;) calculada con la paqueteria covidestim @
del software estadistico R. El recuadro gris que abarca del 5 de Marzo al 20 de Julio de 2021 es la
ventana de tiempo que en este trabajo se caracteriza por mostrar una tendencia decreciente y R; < 1
en las primeras tres cuartas partes de la ventana de tiempo

Evolution indicators of the epidemic in QUERETARO_CAP

4500 1.6
4000 1.4
3500
1.2
3000 Rt estimated
using covidestim
g 2500 1 Estimated active infectious
S .
S 2 (prevalence)
g 2000 0.8 Registered incidence until
S 09-12-2021
Estimated Incidence
1500 0.6 (new daily cases)
1000 0.4
500 0.2
0
0
Ms, S, 0 %, . . uy S,
y ) 0 v ) S 9y ) 0
203, 029 <03, <0y, <05, <0y, “<05, “0, <0,

Figura 6.4: Estimacion de la incidencia real y casos activos de COVID-19 en la capital de Querétaro
de acuerdo a |29|, comparados con la incidencia registrada desde Marzo de 2020 hasta Septiembre de
2021. Estimacién del nimero reproductivo instantéaneo (R;) calculada con la paqueteria covidestim @]
del software estadistico R. El recuadro gris que abarca del 1 de Mayo al 15 de Septiembre de 2021 es
la ventana de tiempo que en este trabajo se caracteriza por mostrar una tendencia creciente y un R;
oscilando al rededor de 1.
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Los parametros de sensibilidad y especificidad de las pruebas se fijaron como los valores
minimos aceptados en CDMX [30]: S. = 0.8, S, = 0.97. Y el parametro de proporcion de falsos
positivos que regresa diariamente al compartimento de susceptibles ¢ se fijo en 0.3.

Habiendo establecido los parametros anteriores y sin considerar conservaciéon de inmuni-
dad para la poblacién (w = 0), en las siguientes secciones se compararan las dinadmicas de
los compartimientos al establecer cuatro diferentes estrategias de tamizaje en una escuela de
1000 individuos que al reabrir comienza sin infectados, considerando vacunacion total o no
vacunacion. Las estrategias de tamizaje son las siguientes:

1. Ntumero constante de pruebas diarias
Usando el Modelo 1 se establece un nimero constante de pruebas diarias 7 en todo el
periodo escolar, correspondiente a una proporciéon del total de individuos en la escuela, a
pesar de tener aislamiento de cierto niimero de personas.

2. Pruebas en funcion del niamero de individuos en escuela (Funcién 1)
Para el Modelo 1 se propone una funciéon lineal para establecer el ntimero de pruebas
al tiempo t, tal que sea inversamente proporcional al nimero de individuos z(n) en la
escuela. Para construir la funcién, se establecen 7y pruebas al tener N individuos en la
escuela, es decir sin aislados; y considerando que el nimero minimo de individuos no
aislados que se permitird tener en la escuela es de N, y que el nimero maximo de
pruebas Sera Ty,,., entonces la funcion lineal esta dada por (6.1)

2(7—0 - Tmax) ( ) o N — Tmax

Tn+1] = NN z(n Nmm_NN—i—TO (6.1)
Para fines de simulaciones de este capitulo, se considerara N,,;, = % Y Tonaz = %, llegando
a la funcion (6.2))
270 — N
Tin+1] = TOTx+N—TO (6.2)

3. Pruebas en funcién del niimero de casos confirmados (Funcion 2)
En contraste con la funcion 1, que establece el nimero de pruebas al tiempo ¢ en funcién
del nimero de individuos en la escuela, se propone la funcién 2 en términos del nimero de
casos confirmados por tamizaje o sintomatologia (S[n| + T'P[n]) al tiempo ¢, de acuerdo

a la regla de correspondencia ([6.3)

TPln]+ S[n] +1 si TPRlESkl 1 TPIES]

7[n] 7[n]

< TP[n]+S[n]

T[n| si 4 - <1

(6.3)
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4. Pruebas a una proporcion fija de individuos en escuela
Usando el Modelo 2 con ambas probabilidades de contagio efectivo, dadas por las ecua-
ciones y , se establece 7 como una proporcion de los individuos en la escuela
al tiempo ¢t (U[n] + E[n] + A[n] + R[n])
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6.1. DINAMICA IGUAL A LA OBSERVADA DE AGOSTO A DICIEMBRE DE 2020

6.1. Dinamica igual a la observada de Agosto a Diciembre
de 2020

En esta seccion se presentan las graficas de las simulaciones para un campus universitario
de 1000 individuos en la ciudad de Querétaro, pensando que su reapertura ocurre mientras en
el exterior se observa una dinamica igual a la del periodo que abarco del 2 de agosto al 17 de
diciembre de 2020. Es necesario enfatizar que este escenario corresponde a una dinamica en el
exterior donde el incremento de casos es permanente y se tiene un R; oscilando en 1.

6.1.1. Sin vacunacién y ausencia de tamizaje

En la Figura [6.5) se compara la dindmica de los compartimientos del Modelo 1 respecto a
la conservacion de medidas sanitarias estrictas (8;,; = 0.1) y el aligeramiento de las mismas
(Bint = 0.2), sin considerar vacunaciéon en los individuos de la escuela y sin aplicar tamizaje
durante todo el periodo escolar.

Se observa que la aplicacion de medidas sanitarias estrictas (5;,; = 0.1) permite un cre-
cimiento lento de los casos durante un periodo de tiempo en el que la epidemia del exterior
se mantienen en constante crecimiento y con un R; oscilando alrededor de 1. Sin embargo, la
aplicacion de medidas sanitarias no es suficiente para evitar la apariciéon de casos dentro de la
escuela.
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Figura 6.5: Comparacion de la dindmica de cada compartimiento del Modelo 1 con respecto a la
implementacion de medidas sanitarias estrictas (B, = 0.1) y el relajamiento de ellas (B = 0.2),
para una escuela de 1000 integrantes en la capital de Querétaro durante el periodo escolar Agosto-
Diciembre de 2021, con ausencia de vacunacién, ausencia de tamizaje y una dindmica exterior igual a
la observada de Agosto a Diciembre de 2020 (Figura.
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6.1. DINAMICA IGUAL A LA OBSERVADA DE AGOSTO A DICIEMBRE DE 2020

6.1.2. Sin Vacunacién con tamizaje

En las Figuras[6.6)y [77] se muestra el efecto favorable del tamizaje descrito anteriormente, en
una escuela de 1000 individuos sin vacunacion y con medidas sanitarias estrictas (3;,;), durante
un periodo de tiempo donde la dinamica en el exterior es igual a la observada de agosto a
diciembre de 2020 en la capital de Querétaro.

En la primer columna de la Figura se observan los resultados al establecer un tamizaje
constante de 100 pruebas diarias, correspondientes al 10% del total de la poblacion de la
escuela. En este caso se observa un buen manejo de la epidemia en la primer mitad del periodo
de tiempo simulado, sin embargo al final, las 100 pruebas diarias no son suficientes para prevenir
el incremento de casos diarios, como se observa en la curva de presintomaticos, asintomaticos
y sintomaticos.
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Figura 6.6: Comparacién de la dinamica de cada compartimiento del Modelo 1 con respecto a tres
estrategias de tamizaje diario: niimero constante de pruebas (columna 1), ntumero de pruebas con base
en (columna 2), ntimero de pruebas con base en (columna 3). Se considera una escuela de
1000 integrantes en la capital de Querétaro durante el periodo escolar Agosto-Diciembre de 2021, con
ausencia de vacunacion y una dinédmica exterior igual a la observada de Agosto a Diciembre de 2020

(Figura[6.2)).

Para las simulaciones de la segunda columna se establecié el niimero de pruebas en funciéon
al nimero de individuos en la escuela en cada unidad de tiempo (Funcion 1), partiendo de
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6.1. DINAMICA IGUAL A LA OBSERVADA DE AGOSTO A DICIEMBRE DE 2020

un tamizaje inicial de 100 pruebas, correspondiente al 10 % del total de la escuela. Con esta
estrategia de tamizaje se tiene un mejor manejo de la epidemia al reducir el niimero defunciones
y de infecciones en todo el periodo de tiempo, sobre todo esto se puede notar al final del
periodo de tiempo, tras evitar un brote como el mostrado en la primer columna. Sin embargo,
el nimero de pruebas se incrementé en un 46 % sobre el nimero de pruebas necesarias en la
primer columna, provocando también un incremento en el nimero de falsos positivos.
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Figura 6.7: Comparacion de la dindmica de cada compartimiento del Modelo 2 con ambas probabilidad
de transmision efectiva dentro de la escuela: primer columna con 3;,; dada por y segunda columna
con B;n: dada por . Se considera una escuela de 1000 integrantes en la capital de Querétaro durante
el periodo escolar Agosto-Diciembre de 2021, con ausencia de vacunacién y una dindmica exterior igual
a la observada de Agosto a Diciembre de 2020 (Figura, aplicando un tamizaje diario al 10 % de la
poblacién dentro de la escuela.

Por su parte, la tercer estrategia de tamizaje, donde el nimero de pruebas esta en funcion
al nimero de casos confirmados (tercer columna de la Figura , no muestra una mejora con
respecto a las anteriores, ya que se incrementa el nimero de defunciones y de casos en todo el
tiempo.

Finalmente, en la Figura se observa que al aplicar un tamizaje diario al 10 % de la
poblacion que se encuentra en la escuela, la dindmica es muy similar a la obtenida al fijar
100 pruebas diarias (primer columna Figura , sin embargo se reduce considerablemente el
numero de Falsos Positivos y el total de pruebas aplicadas.

De esta manera, comparando las cuatro estrategias de tamizaje propuestas ante un escenario
donde la dindmica en el exterior se mantienen con una tendencia creciente y con un R; oscilando
alrededor de 1, en una poblacién sin vacunacion pero con medidas sanitarias estrictas dentro de
la escuela, se recomienda establecer un tamizaje dependiendo el ntimero de individuos dentro
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6.1. DINAMICA IGUAL A LA OBSERVADA DE AGOSTO A DICIEMBRE DE 2020

de la escuela, de acuerdo a la funcion (6.1)), a pesar del incremento del nimero de pruebas y
falsos positivos.

6.1.3. Con vacunacién y ausencia de tamizaje

Una condicién comin en la mayoria de los paises tercermundistas es la poca disponibilidad
de pruebas debido al gasto econémico que implica, por lo que en ciertos casos la vacunacion y
la conservacion de medidas sanitarias dentro de la escuela, son las tinicas medidas establecidas.

Comparando las Figuras y [6.8] se observa una importante reduccion de casos al contar
con vacunacion total en la escuela, sin embargo, esta estrategia no evita la aparicion de casos
dentro de la escuela en un escenario donde en el exterior se observa una dindmica creciente con
un R; oscilando alrededor de 1. No obstante, a diferencia de lo obtenido en el escenario donde
no hay vacunacion (Figura , al tener un relajamiento de las medidas sanitarias dentro de
la escuela con el total de la poblacién vacunada, el incremento de casos no es tan marcado, sin
embargo ain se ve el efecto negativo de esta decision.
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Figura 6.8: Comparacién de la dindmica de cada compartimiento del Modelo 1 con respecto a la
implementacion de medidas sanitarias estrictas (8iny = 0.1) y el relajamiento de ellas (B, = 0.2),
para una escuela de 1000 integrantes en la capital de Querétaro durante el periodo escolar Agosto-
Diciembre de 2021, considerando vacunacién total en la escuela, ausencia de tamizaje y una dindmica
exterior igual a la observada de Agosto a Diciembre de 2020 (Figura [6.2)).

6.1.4. Con vacunaciéon y tamizaje

Las condiciones deseadas por parte de muchos padres de familia y alumnos para la reapertura
de escuelas es que esta ocurra mientras se tenga vacunacion total, medidas sanitarias estrictas
dentro de las escuelas y una vigilancia constante mediante la aplicaciéon de pruebas. Sin embargo,
ante la inmunidad por vacunacion y dado que las pruebas tienen un porcentaje de sensibilidad,
se corre el riesgo de obtener un gran niimero de Falsos Positivos tras el tamizaje.
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En la Figura [6.9] se observa que al establecer un nimero constante de pruebas y al usar
la funcion dependiente del ntumero de individuos en la escuela (funcion 1), las dinamicas de
los compartimientos infecciosos son similares. Sin embargo, el nimero de pruebas totales es
mayor al usar la funcién 1, provocando un aumento de falsos positivos. Por su parte, al usar
la cuarta estrategia de tamizaje (Figura se observa el mismo comportamiento en los
compartimientos infecciosos, que los mostrados al aplicar un namero constante de pruebas, sin
embargo, el tamizaje es menor.
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Figura 6.9: Comparacién de la dindmica de cada compartimiento del Modelo 1 con respecto a tres
estrategias de tamizaje diario: nimero constante de pruebas (columna 1), ntimero de pruebas con base
en (columna 2), nimero de pruebas con base en (columna 3). Se considera una escuela de
1000 integrantes en la capital de Querétaro durante el periodo escolar Agosto-Diciembre de 2021, con
vacunacion total en la escuela y una dinamica exterior igual a la observada de Agosto a Diciembre de

2020 (Figura [6.2).

Por otro lado en la Figura[6.9] a pesar de que las graficas de los compartimientos infecciosos
de la tercer columna alcanzan mayores valores que los mostrados en las primeras dos columnas,
la diferencia es menor de tres casos para cada compartimiento. No obstante, el ntimero de
pruebas requerido con la tercer estrategia de tamizaje disminuye en 45 % y en 63 % respecto al
total mostrado en la primer y segunda columna, respectivamente.
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Figura 6.10: Comparacion de la dindmica de cada compartimiento del Modelo 2 con ambas probabilidad
de transmision efectiva dentro de la escuela: primer columna con 3;,,; dada por y segunda columna
con (s dada por . Se considera una escuela de 1000 integrantes en la capital de Querétaro durante
el periodo escolar Agosto-Diciembre de 2021, con vacunacion total en la escuela y una dindmica exterior
igual a la observada de Agosto a Diciembre de 2020 (Figura, aplicando un tamizaje diario al 10 %
de la poblacién dentro de la escuela.

El anterior anélisis nos lleva a considerar factible el establecer el nimero de pruebas respecto
al nimero de casos confirmados (tercer estrategia de tamizaje), cuando se tiene vacunacion total
en la escuela y una epidemia creciente en el exterior con un R; oscilando alrededor de 1.
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6.2. DINAMICA IGUAL A LA OBSERVADA DE MARZO A JULIO DE 2021

6.2. Dinamica igual a la observada de Marzo a Julio de
2021

En esta seccion se presentan las graficas de las simulaciones para un campus universitario
de 1000 individuos en la ciudad de Querétaro, pensando que su reapertura ocurre mientras en
el exterior se observa una dindmica igual a la del periodo que abarcé del 5 de marzo al 20 de
julio de 2021.

En esta ventana de tiempo se observa una tendencia decreciente en la incidencia y un R,
menor que uno, sin embargo, al reabrir las escuelas se comienza con un niimero grande de casos.

6.2.1. Sin vacunacién y ausencia de tamizaje

En la Figura [6.11] se compara la dindmica de los compartimientos del Modelo 1 respecto a
la conservacion de medidas sanitarias estrictas (f;,; = 0.1) y el aligeramiento de las mismas
(Bint = 0.2), sin considerar vacunacion en los individuos de la escuela y sin aplicar tamizaje
durante todo el periodo escolar.

A pesar de que la incidencia en el exterior muestra una tendencia decreciente, al comparar
ambas columnas de la Figura se observa que tras el relajamiento de las medidas sanitarias,
el incremento acelerado de casos dentro de la escuela es inevitable, llegando al menos a triplicar
el namero de infecciones dentro de la escuela y mantener un R; interno de méas de 1.5.
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Figura 6.11: Comparacién de la dinamica de cada compartimiento del Modelo 1 con respecto a la
implementacion de medidas sanitarias estrictas (B, = 0.1) y el relajamiento de ellas (B = 0.2),
para una escuela de 1000 integrantes en la capital de Querétaro durante el periodo escolar Agosto-
Diciembre de 2021, con ausencia de vacunacién, ausencia de tamizaje y una dindmica exterior igual a
la observada de marzo a julio de 2021 (Figura .
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6.2. DINAMICA IGUAL A LA OBSERVADA DE MARZO A JULIO DE 2021

6.2.2. Sin Vacunacién con tamizaje
Al igual que en la Seccion [6.1.2] en las Figuras [6.12] y [6.13] se observa la reduccion de

casos al implementar tamizaje mientras la epidemia en el exterior mantiene una dinamica igual
a la observada de marzo a julio de 2021 en la capital de Querétaro. En las curvas de los
compartimientos de presintoméaticos, asintomaticos y sintomaticos de la Figura [6.12| se muestra
que, al implementar la estrategia de tamizaje respecto al nimero de individuos en la escuela, hay
una ligera reduccion de infecciones respecto a los obtenidos al establecer un ntimero constante
de pruebas diarias (primer columna). Sin embargo, el nimero de pruebas crece con la segunda
estrategia de tamizaje.

De acuerdo a las gréaficas de la tercer columna de la Figura [6.12 es evidente que la tercer
estrategia de tamizaje no es viable ante este escenario de la epidemia, ya que el niimero de
infecciones y defunciones es mayor, lo cual se debe al reducido nimero de pruebas que se
aplican a comparacion del total de pruebas necesarias con las otras estrategias de tamizaje
propuestas.
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$: 1,712,500 - 3,425,000 $:2,143,750 - 4,287,500 $: 592,875 - 1,185,750

Figura 6.12: Dinamicas del Modelo 1 con tres estrategias de tamizaje diario: ntimero constante de
pruebas (columna 1), niimero de pruebas con base en (columna 2), nimero de pruebas con base
en (6.3) (columna 3). Se considera una escuela de 1000 integrantes en la capital de Querétaro durante
el periodo escolar Agosto-Diciembre de 2021, con ausencia de vacunaciéon y una dindmica exterior igual
a la observada de marzo a julio de 2021 (Fig. [6.3]).

Por su parte, la cuarta estrategia de tamizaje, donde el nimero de pruebas se establece de
acuerdo a una proporciéon del total de individuos en la escuela, muestra un comportamiento
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similar al obtenido con un namero constante de pruebas (Figura , por lo que ante este
escenario se podria optar por establecer la cuarta estrategia de tamizaje a modo disminuir
el namero de pruebas totales empleadas. Sin embargo, sigue siendo evidente que la segunda
estrategia de tamizaje, con respecto al nimero de individuos en la escuela, es mejor al mostrar
una disminucién del nimero de infecciones y defunciones.
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Figura 6.13: Dinamicas del Modelo 2 con ambas probabilidad de transmision efectiva dentro de la
escuela: primer columna con [3;,; y segunda columna con B;nt . Se considera una escuela
de 1000 integrantes en la capital de Querétaro durante el periodo escolar Agosto-Diciembre de 2021,
con ausencia de vacunacién y una dindmica exterior igual a la observada de marzo a julio de 2021
(Figura, aplicando un tamizaje diario al 10 % de la poblacion dentro de la escuela.

6.2.3. Con vacunacién y ausencia de tamizaje

En la primer columna de la Figura[6.14] se observa que ante un escenario, donde la epidemia
en el exterior de la escuela comienza con una tendencia decreciente y un R; menor que 1, el total
de susceptibles disminuye a lo més en 10 durante el pequenio brote que se observa al reabrir la
escuela. Sin embargo, a pesar de que en este escenario (Marzo-Julio de 2021) se tiene un pico en
el R; de la epidemia exterior durante la segunda mitad de la ventana de tiempo, en el interior
se muestra un ligero efecto al final del tiempo simulado, lo cual indica un retraso de los efectos
sobre el incremento de casos en el interior de la escuela, provocados por la dindmica del R; de
la epidemia exterior, siempre y cuando las medidas sanitarias sigan siendo estrictas.

Por otra parte, comparando ambas columnas de la Figura se observa que en este
escenario el relajamiento de medidas sanitarias dentro de la escuela (f;,; = 0.2) incrementa a lo
mas en dos el niimero de casos en cada compartimiento, lo cual podria considerarse aceptable.

De esta manera, al tener vacunacion total en la escuela y un estricto manejo de medidas
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sanitarias, es posible mantener las clases presenciales atn si se observa un incremento en el R;
de la epidemia exterior y si no se tiene alguna estrategia de tamizaje, ya que el nimero de casos
observados respecto al total (1000 individuos) es minimo (0.01 % aproximadamente).
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Figura 6.14: Comparacién de la dindmica de cada compartimiento del Modelo 1 con respecto a la
implementacion de medidas sanitarias estrictas (8iy = 0.1) y el relajamiento de ellas (B = 0.2),
para una escuela de 1000 integrantes en la capital de Querétaro durante el periodo escolar Agosto-
Diciembre de 2021, considerando vacunacién total en la escuela, ausencia de tamizaje y una dindmica
exterior igual a la observada de marzo a julio de 2021 (Figura.

6.2.4. Con vacunacién y tamizaje

Como se observa en la Seccion [6.2.3] al tener vacunacion en un escenario donde la epidemia
en el exterior es decreciente con un R; < 1, el ntimero de casos dentro de la escuela es minimo,
para lo cual no hay un cambio significativo al implementar tamizaje, como se puede observar
en la Figura [6.15] ya que el namero de infecciones en cada compartimiento disminuye en una
o dos unidades al establecer 100 pruebas diarias o al seguir la segunda estrategia de tamizaje
propuesta. Por su parte, con tercer estrategia de tamizaje, que depende del ntimero de aislados,
la epidemia se mantiene igual que en ausencia de pruebas, ya que el niimero de pruebas en muy
pequeno (Figura , reduciendo la probabilidad de detectar un caso.

Por otro lado, la cuarta estrategia de tamizaje tampoco es viable considerar (Figura[6.17)),
ya que de igual manera se tiene un nimero grande de pruebas, pero el nimero de casos no
disminuye significativamente respecto al escenario sin tamizaje.

48



6.2. DINAMICA IGUAL A LA OBSERVADA DE MARZO A JULIO DE 2021

100 pruebas diarias. Usando funcion 1 Usando funcion 2
2 — Presintomaticos
Y46 Mo (5 ) 0 S 6 2 - S O - I S 5 . )
0 o L~ Asintomaticos
Detectados
4 Sintomaticos
% _____________ Susceptibles
188% En escuela
ggg - = Falsos Pozmwos
339 ;:cupera 0s
10,-----------—- AT TS en esc.
34 ) O Oy ) ) ) A At Pruebas
r I
0 N
0.8 i e v s Ve e b T
0.7
0.6
0 0neeeresceenenchenrene s ten b anaena | arETEREI S s
50
Py I S | Sy O ) ) S 1 PO O
NMMNMNNRNRMNRNRNRNNN N MNMNNRNNRNNRNRN NMNMNMNMNMNNNNNNRN
OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0OO0O OO0 0O0O0O0OO0O0O0O0 O0OO0O0O0OO0O0OO0O0OO0OO0O
MMNMNNNNNNNNN MMNMNNMNNNNNRN MNMNMNMNNNNNMNNRN
O R R
OO0 0 O0OO0OHFHFKHKFEHKFEHKF, OO0 000K HFHHKE OO0OO0OO0OO0OHHKFEFHFHKFERK
PROYYE R RRR ©QOYe oL 00w o
O NFEFMNONORFNKF O WHEHNEFENONDODO O NFEFNONORFMRNERE
Wowrhr~NONULIOR WS BRONGOWW-S WoOwOwr hNNOMN GO
Defunciones: 0 Defunciones: 0 Defunciones: 0
Pruebas: 13700 Pruebas: 15187 Pruebas: 664

$: 1,712,500 - 3,425,000 $:1,898,375 - 3,796,750 $: 83,000 - 166,000

Figura 6.15: Comparacion de la dindamica de cada compartimiento del Modelo 1 con respecto a tres
estrategias de tamizaje diario: nimero constante de pruebas (columna 1), ntimero de pruebas con base
en (columna 2), nimero de pruebas con base en (columna 3). Se considera una escuela de
1000 integrantes en la capital de Querétaro durante el periodo escolar Agosto-Diciembre de 2021, con
vacunacion total en la escuela y una dinamica exterior igual a la observada de marzo a julio de 2021

(Figura|6.3)).
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Figura 6.16: Grafica del numero de pruebas aplicadas usando la tercer estrategia de tamizaje, que
depende del ntmero de casos confirmados en la escuela; en un escenario con vacunacién total e im-
plementaciéon de medidas sanitarias estrictas durante un periodo de tiempo donde la epidemia en el
exterior es igual a la observada de Marzo a Julio de 2021 en la capital de Querétaro.
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Figura 6.17: Comparacién de la dindmica de cada compartimiento del Modelo 2 con ambas probabilidad
de transmision efectiva dentro de la escuela: primer columna con S;,; dada por y segunda columna
con Bns dada por . Se considera una escuela de 1000 integrantes en la capital de Querétaro durante
el periodo escolar Agosto-Diciembre de 2021, con vacunacién total en la escuela y una dindmica exterior
igual a la observada de marzo a julio de 2021 (Figura , aplicando un tamizaje diario al 10 % de la
poblacién dentro de la escuela.
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6.3. DINAMICA IGUAL A LA OBSERVADA DE MAYO A SEPTIEMBRE DE 2021

6.3. Dinamica igual a la observada de Mayo a Septiembre
de 2021

En esta seccion se presentan las graficas de las simulaciones para un campus universitario
de 1000 individuos en la ciudad de Querétaro, pensando que su reapertura ocurre mientras
en el exterior se observa una dinamica igual a la del periodo que abarco del 1 de mayo al 15
de septiembre de 2021; donde se comienza con una epidemia exterior controlada, al tener una
tendencia decreciente de casos y un R; < 1, pero en la segunda mitad del periodo de tiempo se

tiene un pico (Figura

6.3.1. Sin vacunacién y ausencia de tamizaje

Si la reapertura de escuelas ocurre en un escenario donde la epidemia exterior esta con-
trolada, entonces dentro de la escuela se espera ligero incremento de casos, incluso si no hay
vacunacion, tamizaje ni medidas sanitarias estrictas (5;,; = 0.2). Sin embargo, al haber un pico
en la epidemia exterior, posteriormente se espera un incremento de casos, el cual aumenta su
magnitud incluso en tres veces, si las medidas sanitarias no son estrictas dentro de la escuela.
Figura [6.18
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Figura 6.18: Comparacién de la dinamica de cada compartimiento del Modelo 1 con respecto a la
implementacion de medidas sanitarias estrictas (B, = 0.1) y el relajamiento de ellas (B = 0.2),
para una escuela de 1000 integrantes en la capital de Querétaro durante el periodo escolar Agosto-
Diciembre de 2021, con ausencia de vacunacién, ausencia de tamizaje y una dindmica exterior igual a
la observada de mayo a septiembre de 2021 (Figura.
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De esta manera, recalcamos la conservacion de medidas sanitarias estrictas dentro de la
escuela, aun observando una epidemia controlada en el exterior. Ademas es necesario que las
escuelas monitoreen el R; de la epidemia exterior a modo de anticipar un incremento de casos
en el exterior, ya que de suceder, se reflejard dentro de la escuela.

6.3.2. Sin Vacunacién con tamizaje

En las Figuras[6.19)y [6.20] nuevamente se observa el efecto positivo del tamizaje cuando no
se tiene vacunacion en la escuela, sin embargo, ninguna estrategia de tamizaje propuesta evita
el impacto del pico de la epidemia exterior.

En la primer mitad del periodo de tiempo, donde la epidemia exterior se mantiene con
una tendencia decreciente y un R; < 1, se tiene una dinamica similar al aplicar un ntmero
constante de pruebas diarias, que al determinar el nimero de pruebas de acuerdo a la funcién
1 (Figura . Posteriormente, al tener el pico en la epidemia exterior, se observa una ligera
reduccion en el namero de infecciones al usar la funciéon 1, sin embargo la diferencia no es muy
significativa, pero con base en el nimero de pruebas aplicadas en todo el semestre, la estrategia
de considerar un nimero constante diario se considera mejor.

No obstante, usando una proporcion fija diaria del ntimero de individuos en la escuela
(Figura se observa una dindmica similar a la obtenida en la primer columna de la Figura
aunque las defunciones aumentan en una unidad, sin embargo el nimero total de pruebas
necesitadas se reduce, por lo que en lugar de usar un ntmero constante de pruebas diarias se
sugiere usar la cuarta estrategia de tamizaje a modo de economizar en el niimero de pruebas.
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Figura 6.19: Comparaciéon de la dindmica de cada compartimiento del Modelo 1 con respecto a tres
estrategias de tamizaje diario: nimero constante de pruebas (columna 1), ntimero de pruebas con base
en (columna 2), nimero de pruebas con base en (columna 3). Se considera una escuela de
1000 integrantes en la capital de Querétaro durante el periodo escolar Agosto-Diciembre de 2021, con
ausencia de vacunacién y una dindmica exterior igual a la observada de mayo a septiembre de 2021

(Fig. [6.4).
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Figura 6.20: Comparacion de la dindmica de cada compartimiento del Modelo 2 con ambas probabilidad
de transmision efectiva dentro de la escuela: primer columna con f;,; dada por ([5.14) y segunda columna
con Bt dada por . Se considera una escuela de 1000 integrantes en la capital de Querétaro durante
el periodo escolar Agosto-Diciembre de 2021, con ausencia de vacunacién y una dindmica exterior igual
a la observada de mayo a septiembre de 2021 (Figura , aplicando un tamizaje diario al 10 % de la
poblacién dentro de la escuela.
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6.3.3. Con vacunacién y ausencia de tamizaje

En este escenario se vuelve a ver la ventaja de tener a la poblacion vacunada atn sin aplicar
alguna estrategia de tamizaje, ya que como se observa en la Figura [6.21] si la escuela aligera
las medidas sanitarias establecidas, el crecimiento de casos no es tan grande, incluso teniendo
un pico en la epidemia exterior.
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Figura 6.21: Comparaciéon de la dinamica de cada compartimiento del Modelo 1 con respecto a la
implementacion de medidas sanitarias estrictas (8, = 0.1) y el relajamiento de ellas (B = 0.2),
para una escuela de 1000 integrantes en la capital de Querétaro durante el periodo escolar Agosto-
Diciembre de 2021, considerando vacunacién total en la escuela, ausencia de tamizaje y una dindmica
exterior igual a la observada de mayo a septiembre de 2021 (Figura .

6.3.4. Con vacunacién y tamizaje

Como se puede observar en la tercer columna de la Figura [6.22, aunque nuevamente hay un
ligero incremento de casos aplicando la tercer estrategia de tamizaje, este aumento no es muy
significativo salvo en el periodo de tiempo donde ocurre el pico de la epidemia exterior, cuyo
efecto podria reducirse al reforzar las medidas sanitarias.

Esta comparacion se mantiene incluso con las graficas resultantes al establecer una propor-
cion fija de la poblacion en la escuela a tamizar. comparando la tercer columna de la Figura
[6.22) con las graficas de la Figura [6.20
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Figura 6.22: Comparacion de la dinamica de cada compartimiento del Modelo 1 con respecto a tres
estrategias de tamizaje diario: nimero constante de pruebas (columna 1), nimero de pruebas con base
en (columna 2), nimero de pruebas con base en (columna 3). Se considera una escuela de
1000 integrantes en la capital de Querétaro durante el periodo escolar Agosto-Diciembre de 2021, con
vacunaciéon total en la escuela y una dinamica exterior igual a la observada de mayo a septiembre de

2021 (Figura [6.4).
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Figura 6.23: Comparacion de la dinamica de cada compartimiento del Modelo 2 con ambas probabilidad
de transmision efectiva dentro de la escuela: primer columna con f3;,,; dada por y segunda columna
con Bin: dada por . Se considera una escuela de 1000 integrantes en la capital de Querétaro durante
el periodo escolar Agosto-Diciembre de 2021, con vacunacion total en la escuela y una dindmica exterior
igual a la observada de mayo a septiembre de 2021 (Figura 7 aplicando un tamizaje diario al 10 %
de la poblacién dentro de la escuela.

6.4. Conclusiones derivadas de las simulaciones.

Las simulaciones presentadas en este capitulo son evidencia de la dificultad de establecer una
estrategia de tamizaje mediante un modelo matematico determinista, que se adapte a cualquier
escenario en general. Sin embargo, con base en las cuatro estrategias de tamizaje propuestas
podemos dar las siguientes conclusiones.

1. En ausencia de vacunacién no es recomendable prescindir del tamizaje, sin importar que
las medidas sanitarias sean estrictas dentro de la escuela y qué tan controlada parezca la
epidemia en el exterior de ella.

2. Con base en las simulaciones de la Seccion podemos sugerir que si la epidemia en
el exterior se mantiene en crecimiento y no se cuenta con vacunacion de la poblacion,
entones la estrategia de tamizaje mas recomendable, dentro de las cuatro propuestas en
esta tesis, es siguiendo la Funcion 1, la cual es inversamente proporcional al total de la
poblacién dentro del campus universitario.

3. Si la epidemia en el exterior se mantiene en decrecimiento con un R; < 1 y el total
de la poblacion en la escuela estd vacunada, entonces se podria prescindir del tamizaje,
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siempre y cuando se mantengan las medidas sanitarias estrictas dentro de la escuela. Sin
embargo, al observar un crecimiento en la epidemia exterior se recomienda implementar
el tamizaje de acuerdo al nimero de confirmados en la escuela (ecuacion [6.3), incluso
teniendo vacunacion; haciendo hincapié que esta estrategia reduce el total de pruebas
aplicadas, pero muestra un ntimero poco mayor de casos, a diferencia del que se estima
con la estrategia de tamizaje dada por el Modelo 2.

6.5. Riesgo de tener contacto con algin infectado

Habiendo estimado el total de infecciones diarias en la escuela, es posible calcular el porcen-
taje de riesgo de estar en contacto con alguna persona infectada al convivir con n individuos
dentro la escuela. Este calculo desarrollado por el Dr. Joshua S. Weitz del Georgia Institute
of Technology [31], parte de calcular la probabilidad p de que, al dia ¢ un individuo sano se
encuentre con exactamente una persona enferma .

Nuamero de casos activos al dia ¢

Poblacién total de la escuela (6-4)

De esta manera, la probabilidad de no encontrarse con una persona infectada es 1—p, lo cual
implica que al considerar independencia para los eventos de encontrar a un individuo infectado,
la probabilidad de no encontrarse con ningtin infectado en un grupo de n individuos es (1 —p)™.
Por tanto, la probabilidad de encontrarse con al menos un individuo infectado en un grupo de
n individuos en la escuela es (1 — (1 —p)™), lo cual al representarse mediante porcentaje resulta

(6.5)

By = (1—(1—p)") - 100 (6.5)

Es necesario recalcar que el calculo de esta probabilidad no incluye el periodo de tiempo de
convivencia, por lo que no se hace distincién entre individuos que pasan un periodo de tiempo
corto o largo dentro de la escuela.

A continuacién se muestran las graficas del riesgo de contacto de un individuo con algin
infectado, dentro de un grupo de 50 personas en un campus universitario de tamano 1000,
considerando vacunacion o no vacunacion total dentro de la escuela y tres niveles de conservacion
de medidas sanitarias:

» Estrictas (8, = 0.1): el uso de gel antibacterial es obligatorio y constante, uso de cubre-
bocas en todo el tiempo, distanciamiento minimo de metro y medio entre personas.

» Parcialmente estrictas (f;,; = 0.2): el uso de gel antibacterial no es constante, uso de
cubrebocas obligatorio en todo el tiempo y no se mantiene el distanciamiento minimo de
metro y medio entre las personas.

» No estrictas (8;,; = 0.4): se reduce el uso de gel antibacterial y de cubrebocas, y no se
mantiene el distanciamiento minimo de metro y medio entre las personas.
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Sin Vacunacién con g = 0.1

En la Figura se muestra la dinamica del riesgo de contacto que tiene un individuo a
lo largo del semestre, en los tres diferentes escenarios considerados para la dinamica exterior
(Figuras , con el supuesto de ausencia de vacunaciéon dentro de la escuela, pero
con uso estricto de medidas sanitarias. Ademaés, se comparan las cuatro estrategias de tamizaje
(altimos cuadro renglones) con respecto al escenario sin tamizar (primer renglon).

En la tercer columna de la Figura [6.24] se observa que si la reapertura de escuelas ocurre
durante un periodo de tiempo donde la epidemia exterior comienza de forma controlada pero
posteriormente ocurre un pico de infeccion, el riesgo comenzara bajo (25 %), pero a medida que
comienza el pico del exterior, aumentara a un valor mayor de 75 %, aunque se tengan medidas
sanitarias estrictas.

Para las tres ventanas de tiempo consideradas se observa que en un escenario sin vacunacion
pero con medidas sanitarias estrictas, el menor riesgo de contagio se tiene al implementar la
estrategia de tamizaje dada por la funcién lineal .

Por otro lado, el mejor escenario para mantener la escuela abierta durante todo el semestre,
dadas las condiciones de ausencia de vacunaciéon y uso estricto de medidas sanitarias, es cuando
en el exterior se tiene una epidemia con tendencia decreciente y un R; < 1 (ventana de tiempo
2021-03-05 al 2021-07-20), implementando un tamizaje en funcién al nimero de individuos en

la escuela (6.2]).
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Figura 6.24: Evolucion del porcentaje de riesgo de que un individuo sano se encuentre con un enfermo,
al convivir diariamente con 50 personas en una escuela con ausencia de vacunacién y conservaciéon
de medidas sanitarias estrictas (8;¢ = 0.1).Se compara la ausencia de tamizaje contra las cuatro
estrategias planteadas en este trabajo en los tres escenarios para la epidemia exterior: (A) del 2 de
Agosto al 17 de Diciembre de 2020, (B) del 5 de Marzo al 20 de Julio de 2021 y (C) del 1 de Mayo al
15 de Septiembre de 2021.
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Con Vacunacién con g = 0.1

En el primer rengléon de graficas de la Figura [6.25] se observa que a pesar de la ausencia
de tamizaje, el riesgo es menor al 50 % en los tres escenarios considerados para la dinadmica
exterior, de los cuales el que presenta menor riesgo es donde la epidemia se mantiene con
tendencia decreciente y R; < 1 en la primer mitad de la ventana de tiempo (2021-03 al 2021-
07-20). Esta grafica es ejemplo de que al mantener las medidas sanitarias estrictas dentro de
la escuela, el nivel de riesgo puede mantenerse bajo aunque afuera de la escuela la epidemia
comience a crecer o el R; sea mayor que uno.

Se observa que para el escenario correspondiente a la primer columna, las mejores estrategias
de tamizaje que logran disminuir el nivel de riesgo dentro de la escuela son la funcion y
el Modelo 2 que usa la proporcion fija del 10 %
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Figura 6.25: Evolucion del porcentaje de riesgo de que un individuo sano se encuentre con un enfermo,
al convivir diariamente con 50 personas en una escuela con vacunacién y conservacion de medidas
sanitarias estrictas (8¢ = 0.1).Se compara la ausencia de tamizaje contra las cuatro estrategias
planteadas en este trabajo en los tres escenarios para la epidemia exterior: (A) del 2 de Agosto al 17 de
Diciembre de 2020, (B) del 5 de Marzo al 20 de Julio de 2021 y (C) del 1 de Mayo al 15 de Septiembre
de 2021.

Sin Vacunaciéon con g = 0.2

Las graficas de la Figura [6.26] son muestra de que la vacunaciéon y la conservacion de me-
didas sanitarias son esenciales para mantener un nivel de riesgo bajo en los tres escenarios
considerados para la epidemia exterior.

Las graficas del tercer renglon de la Figura[6.26] muestran que con en ausencia de vacunacion
y un aligeramiento de las medidas sanitarias, el nivel de riesgo puede reducirse implementando
la estrategia de tamizaje dada por la Funcion 1 (ecuacién, resaltando que el mejor escenario
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para la reapertura de escuelas es cuando la epidemia en el exterior se mantiene controlada y
no se tienen picos durante el tiempo que la escuela permanece abierta.
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Figura 6.26: Evolucion del porcentaje de riesgo de que un individuo sano se encuentre con un enfermo,
al convivir diariamente con 50 personas en una escuela con ausencia de vacunacién y medidas
sanitarias no estrictas (B¢ = 0.2).Se compara la ausencia de tamizaje contra las cuatro estrategias
planteadas en este trabajo en los tres escenarios para la epidemia exterior: (A) del 2 de Agosto al 17 de
Diciembre de 2020, (B) del 5 de Marzo al 20 de Julio de 2021 y (C) del 1 de Mayo al 15 de Septiembre
de 2021.

Con Vacunacién con 8 = 0.2

En la Figura [6.27] se observa que teniendo vacunaciéon total de la poblacién en la escuela
y un escenario donde la epidemia del exterior se mantiene controlada (segunda columna), es
posible prescindir del tamizaje, incluso aligerando las restricciones sanitarias. Sin embargo, el
nivel de riesgo puede disminuirse atin mas si se tamiza usando el Modelo 1 con un tamizaje
constante diario o se sigue la Funcién 2 (ecuacion [6.3), o en su defecto, se usa el Modelo 2.

Por otro lado, si la epidemia exterior se mantiene en crecimiento con un R; > 1 y dentro de
la escuela las medidas sanitarias se relajan, es posible reducir el riesgo que se tiene sin tamizar,
al usar el Modelo 2 como estrategia de tamizaje, manteniendo un riesgo de alrededor del 25 %.

Si la epidemia en el exterior comienza de forma controlada y posteriormente se observa un
pico, el riesgo de contagio dentro de la escuela se vera afectado, mas atn si no se tiene tamizaje
dentro de la escuela y las medidas sanitarias no se refuerzan (5;,; = 0.2). No obstante, teniendo
un tamizaje con base en la Funcién 1 (ecuacic’)n o de acuerdo a una proporcion fija del 10 %
(Modelo 2), el riesgo se reduce considerablemente en el periodo de tiempo donde la epidemia
en el exterior tiene el pico.
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6.5. RIESGO DE TENER CONTACTO CON ALGUN INFECTADO
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Figura 6.27: Evolucion del porcentaje de riesgo de que un individuo sano se encuentre con un enfermo,
al convivir diariamente con 50 personas en una escuela con vacunacién y medidas sanitarias no
estrictas (Bine = 0.2).Se compara la ausencia de tamizaje contra las cuatro estrategias planteadas en
este trabajo en los tres escenarios para la epidemia exterior: (A) del 2 de Agosto al 17 de Diciembre
de 2020, (B) del 5 de Marzo al 20 de Julio de 2021 y (C) del 1 de Mayo al 15 de Septiembre de 2021.

Con Vacunaciéon con g = 0.4

Al considerar el parametro § = 0.4 se piensa en un escenario donde las medidas sanitarias
se aligeran mucho mas.

Como se observa en el primer renglon de la Figura [6.28] la vacunacion no evita que el riesgo
de contagio alcance valores mayores del 50 % cuando la epidemia en el exterior de la escuela se
mantiene en crecimiento, como en el escenario de la ventana de tiempo de agosto a diciembre
del 2020 o en la ultima mitad de la ventana de tiempo de mayo a septiembre de 2021. Sin
embargo, al tener una epidemia controlada como de marzo a julio de 2021, se observa que el
riesgo de contagio aumenta pero se mantiene por debajo del 50 %.

De esta manera, si las medidas sanitarias se aligeran dentro de la escuela, es necesario
implementar estrategias de tamizaje que permitan reducir el riesgo. Con base en la Figura [6.28]
las medidas que permiten hacer una mejor reduccién son aplicando la Funciéon 1, de acuerdo a
la ecuacion [6.2] o el Modelo 2, que corresponde a tamizar una proporcion fija de la poblacion
dentro de la escuela.
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6.6. APP EN R
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Figura 6.28: Evolucion del porcentaje de riesgo de que un individuo sano se encuentre con un enfermo,
al convivir diariamente con 50 personas en una escuela con vacunacién y medidas sanitarias menos
estrictas (Bine = 0.4).Se compara la ausencia de tamizaje contra las cuatro estrategias planteadas en
este trabajo en los tres escenarios para la epidemia exterior: (A) del 2 de Agosto al 17 de Diciembre
de 2020, (B) del 5 de Marzo al 20 de Julio de 2021 y (C) del 1 de Mayo al 15 de Septiembre de 2021.

Ante estos escenario, es evidente que la conservacion de medidas sanitarias es necesaria
para reducir el riesgo de contagio aunque la poblacion dentro de la escuela esté completamente
vacunada.

6.6. Appen R

Usando la paqueteria shiny del software estadistico R, se desarroll6 una aplicacién interac-
tiva que permite al usuario comparar escenarios para la reapertura de escuelas en la capital de
Querétaro de acuerdo a la variacién de los siguientes parametros:

= Modelo 1 o Modelo 2 con ambas probabilidades de transmision efectiva

Ventana de tiempo

Poblacién total en la escuela

Condiciones iniciales de asintomaticos (A) y presintoméaticos (E)

Vacunacion (SI o NO)

Valor de (3;,,; de acuerdo al nivel de conservaciéon de medidas sanitarias dentro de la escuela

1. Bine < 0.1: Medidas estrictas
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6.6. APP EN R

2. Bint > 0.1: Medidas relajadas
= Porcentaje de conservacion de inmunidad
= Porcentaje diario de pruebas
= Aforo para el cilculo del porcentaje de riesgo

En la primera parte de la ventana de salida se muestran una grafica con los datos reales
observados hasta el 15 de Septiembre de 2021, de acuerdo a los datos de [11] actualizados el
22 de Septiembre, ademés de la estimacion de infecciosos totales y de Ry, calculados con la
paqueteria covidestim de R.

Una vez que el usuario fija los parametros del escenario a estudiar se muestra el niimero
total de pruebas de antigeno aplicadas en todo el semestre junto con su costo total aproximado,
considerando un precio minimo de 150 pesos mexicanos y un precio méaximo de 250 [32]. Ademaés,
se presenta el total de defunciones en todo el semestre.

Posteriormente se podra observar un grafica donde se compara la poblacion en la escuela,
la poblacién aislada y la tamizada al tiempo ¢ bajo las condiciones establecidas por el usuario.

Después se observaran las graficas de las dinamicas de salida del Modelo seleccionado ha-
ciendo las siguientes comparaciones entre compartimientos:

» Presintomaticos y asintomaticos

» Detectados y sintométicos

= Susceptibles y poblacién total en la escuela
= Falsos positivos y recuperados

Debajo de estas graficas se observara la dinamica de la probabilidad de transmision efectiva
en el exterior de la escuela (.. ), de acuerdo a cada ventana de tiempo; y la dindmica del R; en
el interior de la escuela, a modo de comparar el control de la dindAmica exterior con la interior.

Finalmente se podra ajustar el parametro de aforo total con el que se calculara el riesgo
de que una persona al convivir con ese numero de individuos dentro de la escuela, entre en
contacto con al menos una persona infectada. Una vez ajustado el parametro se observara una
grafica del porcentaje de riesgo a lo largo del semestre.

A continuacion se muestran dos capturas de pantalla de la aplicacion.
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7 Analsis de sensibilidad del modelo

El analisis de sensibilidad es una herramienta para identificar la influencia de los parametros
de un modelo matemético y optimizar su estructura. |33]

Existen dos tipos de analisis de sensibilidad, el local y el global. El anélisis de sensibilidad
local consiste en evaluar las diferentes salidas del modelo con base en cambios de los valores de
un solo parametro [34]. En cambio, el analisis de sensibilidad global considera las salidas del
modelo con respecto a varios parametros.

Se han desarrollado diferentes metodologias para llevar a cabo un anélisis de sensibilidad.
Para este trabajo se us6 la metodologia implementada en la paqueteria multisensi del software
estadistico R version 4.1.1, que permite hacer un analisis de sensibilidad global de un modelo
con una salida multivariada mediante técnicas de reduccion de dimension. [35]

Sin embargo, esta metodologia hace un analisis de sensibilidad de modelos completamente
deterministas, donde todos los parametros que intervienen en el modelo son fijos en toda unidad
de tiempo de simulacion. Debido a esto y dado que en los modelos propuestos en el Capitulo
intervienen probabilidades no fijas en el tiempo, las cuales son simuladas por valores obtenidos
de un muestreo de las distribuciones o densidades de probabilidad que siguen, es necesario fijar
los valores como la media de k muestras de cada parametro para cada unidad de tiempo. Las
series de tiempo usadas se muestran en el Apéndice [C]

Ya con los valores fijos de las probabilidades, se ejecuta el modelo las veces necesarias para
hacer el analisis de sensibilidad, de acuerdo al método seleccionado de la paqueteriamultisensi.

Uno de los métodos implementados en ésta es ajustar un modelo de anélisis de varianza
(AOV), a los datos de las series de tiempo de salida del total de ejecuciones del modelo,
realizadas con todas las posibles combinaciones (full factorial design) entre los diferentes valores
de cada parametro, proporcionados por el usuario mediante vectores. El analisis de varianza
implementado en multisensi incluye efectos principales e interacciones de 2 factores. Este
método brinda informaciéon sobre la evolucion de la influencia, a través del tiempo, de cada
parametro sobre la variable de salida, asi como de la influencia de la interacciéon entre los
mismos parametros. [35]

Otro de los métodos implementados en la paqueteria multisensi se basa en técnicas mul-
tivariadas como el analisis de componentes principales (PCA), B-splines o proyecciones sobre
bases polinomiales; las cuales brindan informacién del total de influencia de los parametros
sobre la dinamica de cada variable de salida.

Para determinar la influencia de los pardmetros, primero se aplican los métodos multiva-
riados, con el fin de descomponer las dindamicas simuladas Y;;, en una base de d dinédmicas
canonicas (Z;4)i=1,..r con j = 1,....d, a las cuales se les conoce como trayectorias base. De tal
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manera que para cada simulaciéon ¢ al tiempo ¢ se tiene que
d
Yie =Y ayZii+m (7.1)
j=1

donde el coeficiente «;; es el coeficiente de la simulacién ¢ asociado con la trayectoria base
J, ¥ mit es el error de aproximacion en la simulacion ¢ al tiempo ¢ debido a la reduccion de
dimension. Posterior a esto, se aplica el analisis de sensibilidad por el método AOV a los
coeficientes asociados o;; de cada trayectoria base.

El método de reduccion de dimensiones usado en esta tesis fue el PCA, ya que con las
trayectorias base consideradas en se maximiza la variabilidad descrita en cada salida del
modelo, donde cada trayectoria base (Z;;);=1,. r corresponde a un eigenvector de la matriz de
varianza-covarianza de los T" vectores de salida de las simulaciones (Y;;)i=1. . n-

Las graficas del analisis de sensibilidad por PCA usando la paqueteria multisensi muestran
los indices de sensibilidad de primer orden y los totales. Los de primer orden corresponden a la
influencia individual de cada parametro sobre la variable de salida, y los indices totales muestran
la influencia de la interaccién de ese parametro con el resto sobre la variable de salida.

7.1. Analisis de Sensibilidad para los Modelos 1 y 2

Dado que los Modelos 1 y 2 difieren por el niimero de pruebas diarias esfigurecidas, es
necesario hacer un anélisis de sensibilidad para cada uno.

Para hacer el analisis de sensibilidad se fijaron las series de tiempo de: la probabilidad
de desarrollar sintomas en el tiempo (&), las probabilidades de recuperarse en el tiempo
dependiendo de si es asintomatico (27, ), sintomatico no severo (22,) o sintomético severo (2%);
ademaés de las probabilidades de desarrollar sintomas severos (Pi.,) v de fallecer (P;). Los valores
obtenidos se calcularon mediante el promedio de 1000 muestras de tamano 137, que corresponde
al nimero de dias a simular, para cada distribuciéon de probabilidad considerando vacunaciéon
de maestros. Apéndice [C]

Los pardmetros que se consideraron para hacer el analisis de sensibilidad son el tamizaje
(1), la proporcion de pérdida de inmunidad (w), la probabilidad de transmision efectiva dentro
de la escuela (;,; y la probabilidad de infeccion fuera de la escuela € = ﬁext]%. La denotacion
en las gréaficas de los analisis de sensibilidad para cada uno de estos parametros es tau, w,
b.esc y ep, respectivamente.

Los valores de los parametros para hacer el full factorial design del analisis de sensibilidad
fueron w € {0.2,0.3,0.4,0.5}, Bin: € {0.1,0.2,0.4,0.5}, € € {0.004,0.007,0.02,

0.06}. Con respecto a 7 para el Modelo 1, se consider6 el conjunto de valores {0.05N,
0.1N,0.3N,0.4N}, donde N es el total de la poblacion en la escuela. Y para el Modelo 2 se
considerd el conjunto de valores {0.05,0.1,0.3,0.4}.

Inicialmente, se consideraron diferentes tamanos de la poblacion total en la escuela: 300,
500 y 1000. Y dado que se pretende reabrir las escuelas de forma presencial una vez que las
infecciones totales del lugar de interés, muestren una reducciéon considerable, se tomaron en
cuenta dos posibles condiciones iniciales:
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1. Ausencia de infectados (Ay = Ey = 0) con 8 recuperados y el resto de la poblacion
susceptible.

2. Presencia de infectados asintoméaticos y presintomaticos (Ay = Ey = 3) con 8 recuperados
y el resto de la poblacion susceptible.

En los Apéndices [D] y [E] se proporcionan las graficas de los analisis de sensibilidad de los
modelos sin considerar vacunaciéon obtenidas por AOV y PCA, haciendo la comparaciéon por
poblacién total en la escuela y por condiciones iniciales. Como se puede ver, el tamano de
la poblacion y la condiciéon inicial no son factores relevantes que alteren la influencia de los
parametros 7,w, B;,; v € en el tiempo. De esta manera, se procede a comparar las gréficas de
los analisis de sensibilidad entre los modelos para cada variable de salida.

7.1.1. Graficas de analisis de sensibilidad.

A continuacién se muestran las graficas de los anélisis de sensibilidad para ambos modelos.
En la parte superior de cada Figura se muestran las gréaficas correspondientes al modelo sin
considerar vacunacion, y en la parte inferior considerando la vacunaciéon total de la poblacion
de la institucion. En cada uno de estos apartados se observan 4 graficas, las de los renglones
superiores corresponden al anélisis de sensibilidad por AOV y las de los renglones inferiores
por PCA. Los renglones correspondientes al analisis de sensibilidad por AOV, en la parte su-
perior muestran la mediana (linea gruesa), los valores extremos (lineas punteadas) y el rango
intercuarti]El (zona gris) de las simulaciones en cada unidad de tiempo. Debajo de estas gréficas
se observa la proporcion de influencia de los indices de sensibilidad de cada parametro sobre
la variable de salida en el tiempo. Por otro lado, respecto a las gréaficas por PCA, en la parte
superior se observan los boxplots funcionales de las componentes principales, mostrando la con-
tribucion de los pardmetros al tamano de la poblacion en cada unidad de tiempo. Y finalmente,
las graficas inferiores muestran los indices de sensibilidad de primer orden (gris claro) y los
totales (gris oscuro).

En cada figura mostrada a continuacion se puede observar que al tener vacunacion total
en la escuela, el parametro de mayor influencia en las simulaciones para todas las variables de
salida, excepto para los detectados (TP), es €, lo que corresponde a la dindmica en el exterior.
Sin embargo, al no tener vacunacion, la influencia de los parametros es distinta e incluso cambia
en el tiempo, como se explica en seguida.

En las Figuras y se observa que al inicio de dindmica de los susceptibles, presin-
tométicos y asintomaticos, el parametro de mayor influencia para ambos modelos es €, es decir
el incremento en las infecciones dentro la escuela depende de la probabilidad de infeccion fuera
de ella, por tanto depende de la proporcion de infectados en el exterior.Sin embargo, con el
transcurso del tiempo se observa que al considerar un namero fijo de pruebas diarias (Modelo
1) el decrecimiento de susceptibles depende tanto de la probabilidad de trasmision efectiva in-
terna (3;,; como de la probabilidad de infeccién externa e en similares proporciones; pero para
el Modelo 2 el factor que influye mas es la probabilidad de infeccion interna, por tanto al tener
un nimero variable de pruebas es necesario mantener medidas sanitarias estrictas.

'El rango intercuartil es la diferencia entre el tercer y primer cuartil de la distribucion
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Con respecto a la reduccion de los presintomaticos (E) y asintomaticos (A) para el Modelo
1 se tiene que, al inicio de las simulaciones, el pardmetro de mayor influencia es la probabilidad
de transmision exterior, sin embargo, después de los primeros 20 dias, el nimero de pruebas
7 es el principal parametro, prescindiendo de la dinamica exterior de la epidemia y de las
medidas implementadas, ya que al detectar los casos se pueden aislar (TP) y por tanto frenar
la propagacion del virus. Sin embargo, para el Modelo 2 se observa que la probabilidad de
transmision interna influye considerablemente en la dindmica de estos compartimientos, por lo
que es necesario no descuidar las medidas de seguridad sanitarias cuando el total de pruebas
varia de acuerdo al total de alumnos en la escuela. Ver Figuras y[7.3

En relacién con los detectados (TP) para ambos modelos se observa que al inicio de las
simulaciones, los parametros de mayor influencia son el niimero de pruebas 7 y la probabilidad
de infeccion externa, por lo que es necesario cuidar que la reapertura de escuelas ocurra cuando
se tenga una epidemia controlada en el exterior y programas de vigilancia diaria mediante
pruebas. Después de los primeros 20 dias de simulacion, para el Modelo 1 se observa que al
tener un nuamero de pruebas diarias fijo, los detectados dependeran de las infecciones tanto
en el interior como en el exterior, por lo que es necesario mantener las medidas sanitarias en
ambos sitios. Sin embargo, si el nimero de pruebas varia, como en el Modelo 2, se tiene que
la probabilidad de transmision efectiva interna y el tamizaje son los principales factores, por lo
que se necesita mantener estrictamente las medidas sanitarias en colaboracion con el tamizaje

variable. Ver Figura[7.4]

Por otro lado, al tener un nimero fijo de pruebas diarias se tiene el riesgo de incrementar el
numero de falsos positivos debido a la sensibilidad de las pruebas, lo cual puede controlarse si el
numero de pruebas varia de forma decreciente con respecto a la poblacion, para lo cual es nece-
sario que haya mas personas dentro de la escuela y por tanto, que se mantengan estrictamente
las medidas de vigilancia sanitaria en la escuela y de control de la epidemia en el exterior. Ver
Figura

Respecto al namero de sintomaticos, al inicio de las simulaciones esta cantidad depende
estrictamente de la epidemia exterior. Posterior a los 30 dias de simulacién en el Modelo 1, se
puede ver que el incremento de sintoméaticos depende principalmente del tamizaje seguido en
gran proporcién de las probabilidades de transmision internas y externas. Sin embargo, para
el Modelo 2 el principal factor que contribuye al incremento de sintomaticos es la probabilidad
de transmision efectiva en la escuela, seguida de la probabilidad de infeccién en el exterior
y en menor proporciéon del tamizaje, por lo que en este caso el mantener estrictamente las
medidas sanitarias contribuird en gran medida a reducir el nimero de sintoméaticos, dejando
poca responsabilidad a tamizaje diario. Ver Figura

Por su parte, aunque la contribucién del parametro w en la dindmica de los recuperados en
minima, se muestra una mayor influencia que en otras variables de salida. Ver Figura [7.7 Sin
embargo, en los recuperados del Modelo 1 se observa una influencia casi equitativa por parte del
tamizaje y las probabilidades de transmision. Esto quiere decir que el mantener la inmunidad
de la poblaciéon depende también de la no exposicion de las individuos a casos positivos, es
decir reducir su probabilidad de contagio, mediante el tamizaje, la vigilancia interna y control
externo de la epidemia. Sin embargo, la probabilidad de transmision efectiva interna es el factor
de mayor influencia para los recuperados en el Modelo 2, notando que el tamizaje juega un papel
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en mucho menor proporcion, por lo que en este caso se observa una mayor necesidad de mantener
estrictas medidas sanitarias para disminuir la probabilidad de contagio de los recuperados.
Finalmente, debido a que se esta considerando una poblacién con docentes vacunados y con
la mayoria de su poblaciéon joven, entonces la poblacion en general tiene poca probabilidad de
presentar sintomas severos y por tanto de fallecer, lo cual se observa en las simulaciones del
analisis de sensibilidad, mostradas en las graficas superiores de la Figura [7.8] observando una
nula presencia de fallecimientos, ya que muestran un valor méximo menor a 0.2 individuos.
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Figura 7.1: Analisis de sensibilidad por AOV (rengléon 1 de cada celda) y PCA (renglon 2 de cada celda)
para las simulaciones de susceptibles (U) de los Modelos 1 y 2 en ausencia y presencia de vacunacion,
comenzando con tres casos asintomaticos y tres casos presintomaticos. Las graficas correspondientes
al método AOV (graficas de colores) muestran 14 Alindmica del indice de sensibilidad a lo largo del
tiempo. Las graficas del método PCA (graficas de barras) muestran el indice de sensibilidad de cada
pardmetro dentro de los componentes principales con mayor porcentaje de variabilidad descrita.
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Figura 7.2: Analisis de sensibilidad por AOV (renglén 1 de cada celda) y PCA (renglon 2 de cada celda)
para las simulaciones de presintomaticos (E) de los Modelos 1 y 2 en ausencia y presencia de vacunacion,
comenzando con tres casos asintomaticos y tres casos presintomaticos. Las graficas correspondientes
al método AOV (graficas de colores) muestran 14 Hindmica del indice de sensibilidad a lo largo del
tiempo. Las graficas del método PCA (graficas de barras) muestran el indice de sensibilidad de cada
pardmetro dentro de los componentes principales con mayor porcentaje de variabilidad descrita.



7.1. ANALISIS DE SENSIBILIDAD PARA LOS MODELOS 1Y 2

Modelo 1 A0=E0=3

Modelo 2 A0O=E0=3

Sin vacunaciéon

Outputs

©2 121 1 61

PC1 (83.7 %)

181 o1 121

PC2 (11.7 %)

20
g
b B
e ——
10 e
eraction
08 -
L 06 tau
T 04
esc
02 -|
e
00 -
T T T T T T T
© 1 @1 61 ® w0l a2
PC1 (89 %) PC2 (8.65%)

T T
20 w0 160 w0 120

02 w0 60 W uz 4 2 uo w0 @ uz 4 20 wo 60 w0 2
" ; N ; “ ﬁ ¢ ﬁ
- -~ - -lm
& - = -
T T T T | T T T T | — T — — T
s s sl s
@ w0
B e g
3 3
o o
10 10 4
interaction EEEEN
08 | 08 o
L, 087 LR
8 ep g ep
" 04 = 04
0.2 i 02 - o
00 best 00 - besc
T T T T T T T T T T T T T T T
© 21 a1 t61 81 ol w21 © 21 1 61 81 wor  u21
C i6
PC1(98.2 %) PC1 (98.9 %)
o T
9 4
o ] == e e
T [ T T T T T T
e 20 40 160 180 10 120
*® ﬁ
b [
“|
T T T T T T T 1
= o o @ pd w < =
3 3 3 3 3 3 3 3

Figura 7.3: Analisis de sensibilidad por AOV (rengléon 1 de cada celda) y PCA (renglon 2 de cada celda)
para las simulaciones de asintométicos (A) de los Modelos 1 y 2 en ausencia y presencia de vacunacion,
comenzando con tres casos asintomaticos y tres casos presintomaticos. Las graficas correspondientes
al método AOV (graficas de colores) muestran 14 Hinamica del indice de sensibilidad a lo largo del
tiempo. Las graficas del método PCA (graficas de barras) muestran el indice de sensibilidad de cada
pardmetro dentro de los componentes principales con mayor porcentaje de variabilidad descrita.
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Figura 7.4: Analisis de sensibilidad por AOV (renglén 1 de cada celda) y PCA (renglon 2 de cada celda)
para las simulaciones de detectados (TP) de los Modelos 1 y 2 en ausencia y presencia de vacunacion,
comenzando con tres casos asintomaticos y tres casos presintomaticos. Las graficas correspondientes
al método AOV (graficas de colores) muestran 14 Windmica del indice de sensibilidad a lo largo del
tiempo. Las graficas del método PCA (graficas de barras) muestran el indice de sensibilidad de cada
pardmetro dentro de los componentes principales con mayor porcentaje de variabilidad descrita.
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Figura 7.5: Analisis de sensibilidad por AOV (rengléon 1 de cada celda) y PCA (renglon 2 de cada
celda) para las simulaciones de falsos positivos (FP) de los Modelos 1 y 2 en ausencia y presencia
de vacunacién, comenzando con tres casos asintomaticos y tres casos presintomaticos. Las gréficas
correspondientes al método AOV (graficas de color%@) muestran la dindmica del indice de sensibilidad a
lo largo del tiempo. Las graficas del método PCA (graficas de barras) muestran el indice de sensibilidad
de cada parametro dentro de los componentes principales con mayor porcentaje de variabilidad descrita.
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Figura 7.6: Analisis de sensibilidad por AOV (renglén 1 de cada celda) y PCA (renglon 2 de cada celda)
para las simulaciones de sintomaticos (S) de los Modelos 1 y 2 en ausencia y presencia de vacunacion,
comenzando con tres casos asintomaticos y tres casos presintomaticos. Las graficas correspondientes
al método AOV (graficas de colores) muestran 14 Qindmica del indice de sensibilidad a lo largo del
tiempo. Las graficas del método PCA (graficas de barras) muestran el indice de sensibilidad de cada
pardmetro dentro de los componentes principales con mayor porcentaje de variabilidad descrita.
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Figura 7.7: Analisis de sensibilidad por AOV (rengléon 1 de cada celda) y PCA (renglon 2 de cada celda)
para las simulaciones de recuperados (R) de los Modelos 1 y 2 en ausencia y presencia de vacunacion,
comenzando con tres casos asintomaticos y tres casos presintomaéticos. Las graficas correspondientes
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pardmetro dentro de los componentes principales con mayor porcentaje de variabilidad descrita.
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Figura 7.8: Analisis de sensibilidad por AOV (renglén 1 de cada celda) y PCA (renglon 2 de cada celda)
para las simulaciones de defunciones (D) de los Modelos 1 y 2 en ausencia y presencia de vacunacion,
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8 (Conclusiones

El modelo propuesto en esta tesis combina los modelos de Reed Frost y Paltiel a tiempo
discreto consistentes con los postulados bioldgicos fundamentales que preservan invarianza del
octante positivo, ya que la poblaciéon en cada uno de ellos al tiempo n estéd dada por la probabi-
lidad de permanencia o llegada de proporciones del total de individuos de los compartimientos,
las cuales toman valores mayores o iguales a cero.

En nuestro modelo es posible incluir el efecto de eventos masivos dentro de la escuela y fuera
de ella, por medio del incremento de la respectiva probabilidad de contagio (5, Bext) durante
una ventana de tiempo. Otros autores han incorporado este efecto dentro de sus modelos a
partir de funciones indicadoras, sin embargo en estos casos es necesario incorporar el ntimero
exacto de contagios, lo cual resulta ser una limitacion para el modelo |20].

Mediante las simulaciones se observa que atin con vacunacion total en la escuela, la con-
servacion de las medidas sanitarias es esencial para prevenir el aumento de casos y de riesgo
de contagio en la escuela, incluso si la epidemia en el exterior muestra tendencias a la baja y
valores de R, < 1

Una observacion importante es que si el total de la poblacion estd vacunada, entonces el
aplicar diariamente un ntimero constante de pruebas no conlleva a una reduccién de casos mas
significativa, por lo que tnicamente se tendria un aumento en el gasto econémico. La razén es
que en situaciones de baja prevalencia, la gente esta sana y entonces los falsos positivos contri-
buyen en la aumento de individuos aislados. Sin embargo, como se observa en la Seccion [6.1.2]
si la poblacion de la escuela no ha sido vacunada, una estrategia para controlar la epidemia, sin
cerrar las escuelas, es aplicar medidas sanitarias estrictas y la estrategia de tamizaje de acuerdo
a la Funcion 1, la cual es inversamente proporcional al total de la poblaciéon dentro del campus
universitario.

Por otro lado, si la epidemia en el exterior se mantiene en decrecimiento con un R; <
1 y el total de la poblacion en la escuela estd vacunada, entonces se podria prescindir del
tamizaje, siempre y cuando se mantengan las medidas sanitarias estrictas dentro de la escuela.
Sin embargo, al observar un crecimiento en la epidemia exterior se recomienda implementar el
tamizaje de acuerdo al nimero de confirmados en la escuela (ecuacion , incluso teniendo
vacunacion; haciendo hincapié que esta estrategia reduce el total de pruebas aplicadas, pero
muestra un nimero poco mayor de casos, a diferencia del que se estima con la estrategia de
tamizaje dada por el Modelo 2.

Se recalca que con base en el Capitulo[7]de analisis de sensibilidad del modelo, el incremento
de casos dentro de las escuelas, en principio se debe a la dindmica mostrada en el exterior que
a la convivencia en el interior, incluso si no hay vacunacién; llegando a observar una epidemia
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interna con la misma tendencia que la mostrada en el exterior, aun si no se comienza con casos
positivos.

Es necesario mencionar que en el modelo se pudieron haber incorporado funciones indica-
doras para la aplicacién de tamizaje no diario, sin embargo esto no se considerd ya que una
de las conclusiones de Paltiel |20] es que la aplicacion de pruebas periddicas de mas de un dia,
incrementa el nimero de casos positivos. Sin embargo, una posible area de mejora en nuestro
modelo es incorporar un tamizaje en funcion de la dindmica exterior para hallar un ntimero de
pruebas 6ptimo de acuerdo a lo observado en la dinamica global.

Debido a que las simulaciones mostradas en esta tesis se refieren exclusivamente a una
poblacion universitaria, como trabajo futuro queda por desarrollar el ajuste de las densidades
de probabilidad para los diferentes niveles educativos que incluyen menores de edad a quienes,
hasta Octubre de 2021, no se les ha aplicado vacunacion. Ademas del anélisis de posibles
escenarios en municipios pequenos del estado de Querétaro.

Finalmente, con la posibilidad de que el SARS-CoV2 se vuelva una enfermedad endémica,
se enfatiza la necesidad de mantener la vigilancia epidemiolégica en cada localidad mediante
el registro y estimacion de casos totales, ya que como se ha visto en las simulaciones, estas
tendencias se replican dentro de las escuelas, incluso si se comienza con cero infecciones dentro
de la poblaciéon. Por tanto, la vigilancia en el exterior puede ayudar a dirigentes académicos a
tomar decisiones de reforzamiento de las medidas sanitarias o de aplicacion de tamizaje dentro
de las instituciones.
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A Implementacién del modelo de Paltiel
en R

ok sk ok sk ok ok ok ok ok ok ok ok ok K ok oK 3 ok K ok ok 3k ok ok K sk ok ok K ok ok 3 ok K ok ok 3 ok ok ok 3 ok ok ok sk ok ok ok sk ok ok ok sk ok ook ok ok sk ok ok K
#Universidad Nacional Autonoma de Mexico

#Instituto de Matematicas, Juriquilla.

#Tesista: Ruth Corona Moreno

#Codigo: Implementacion de modelo de Paltiel para reapertura de escuelas
Fokok ok skskokokok ok ok s ok ok sk sk skok sk ok ok ok s ok ok ok sk sk sk sk sk sk ok sk ok ok sk sk sk sk sk ok ok sk ok ok sk sk sk sk sk sk ok s ok ok ok sk sk sk sk ok ok o ok

#NOTA: Para cambiar la periodicidad de screening se modifica
#tau=1/(cycles*n) con n el nimero de dias para aplicar la prueba

library(ggplot2)
library(reshape2) #For melt function
library(plotly)

n=80 #days to simulate
days_for_exo_shock=7

cycles=3 #3 #cycles of 8 hours
new_infec_per_shock=10

I<-function(t){

if (t%%(days_for_exo_shock*cycles)==0){
res=1

}

elsed{
res=0

+

return(res)

b
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Paltiel<-function(UO, EO, AO, FPO, TPO, SO, RecO, DO, generations, RO)
{
tau= 1/(cyclesxl) #screening rate
Sp=0.98
Se=0.8
mu=1/(cycles*1)
theta=1/(cycles*6) #incubation
rho=1/(cycles*14) #Assuming a mean recovery time of 14 days
sigma=rho*0.3/(1-0.3) #Assuming 307% of infected develop symptoms
delta=rho/(sigma/((sigma+rho)*0.0005)-1)
b=RO* (sigma+rho) #Rt=b/(sigma+rho)
X=new_infec_per_shock

U<-c(UO, numeric(generations-1))
E<-c(EO, numeric(generations-1))
A<-c (A0, numeric(generations-1))
FP<-c(FPO,numeric(generations-1))
TP<-c(TPO,numeric(generations-1))
S<-c(S0,numeric(generations-1))

R<-c(RecO,numeric(generations-1))
D<-c(DO,numeric(generations-1))

for (t in (1:(generations-1))){
if(et=1){
Ult+1]1=Ult]*(1-bxA[t]/(Ult]+A[t]+E[t]))-U[t-1]*taux(1-Sp)+
muxFP [t] -X*I(t+1)
E[t+1]1=E[t]*(1-theta) +bx (U[t1*A[t]/(ULtT+A[t]+E[t]))+X*I(t+1)
A[t+1]1=A[t]*(1-sigma-rho)+E[t]*theta-A[t-1]*tauxSe
FP[t+1]=FP[t]*(1-mu) +U[t-1]*taux(1-Sp)
TP[t+1]=TP[t]*(1-sigma-rho)+A[t-1]*tau*Se
S[t+1]=S[t]*(1-rho-delta)+sigmax(TP[t]+A[t])
R[t+1]=R[t]+rho*(TP[t]+A[t]+S[t])
D[t+1]=D[t]+deltax*S[t]
telsed{
Ult+1]1=U[t]*(1-b*A[t]/(U[t]+A[t]+E[t]))+FP [t]*mu
E[t+1]=E[t]*(1-theta)+b*xU[t]*A[t]/(U[t]+E[t]+A[t])
Alt+1]=A[t]*(1-sigma-rho)+E[t]*theta
FP[t+1]=FP[t]*(1-mu)
TP[t+1]=TP[t]*(1-sigma-rho)  ####This does not appear in Excel
S[t+1]=S[t]*(1-delta-rho)+(A[t]+TP[t])*sigma
RLt+1]=R[t]+(A[t]+S[t]+TP[t])*rho
D[t+1]=delta*S[t]+D[t]
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}
}
ciclo<-seq(0,n*cycles-1)
suma_nat=U+FP+E+A+S+TP+R+D
result=data.frame(ciclo, U, FP, E, A, S, TP, R, D, suma_nat)

return(result)
}
oo Execution---------

simul=Paltiel (4990, 0, 10, 0, 0, 0, 0, O, n*cycles, 2.5)

Hoomo——- Plot ggplot ---------
#Exposed, Asymptomatic, Detected, False Positive, Symptomatic and Dead
df <- data.frame(simul$ciclo, simul$FP,
simul$S, simul$TP, simul$E, simul$A, simul$R, simul$D, simul$U)
df2 <- melt(data = df, id.vars = "simul.ciclo")
pdf ("Paltiel_replica.pdf")
ggplot(data = df2, aes(x = simul.ciclo,
y = value, colour = variable)) + geom_line(size=1.2)
dev.off ()

R Plot -- - —-——-—---

figl<- plot_ly(df, x = “simul.ciclo, y = “simul.E, type=’scatter’, mode= ’lines’,
name="Expuestos", line = list(color = "rgb(214, 39, 40)", width = 2,
dash = ’dot’))

figi<- figl %> add_trace(df, x = "simul.ciclo, y = “simul.A, type = ’scatter’,
mode = ’lines’,name = "Asintomaticos", line = list(color = "rgb(214, 39, 40)",
width = 2, dash = FALSE))

figl<- figl %>%layout("topright", inset = c(- 0.4, 0), xaxis=list(ticktext =
as.list(as.character(seq(10,n, by=10))), tickvals = as.list(seq(10*cycles,
n*xcycles, by=10*cycles)), tickmode = "array", title="Dias", showgrid = TRUE,
tickfont=list(size=16)), yaxis = list(title = ’Poblacion’, showgrid = TRUE,
tickfont=list(size=16)), autosize = F, height = 500,
margin = 1ist(1=50, r=50, b=100, t=100, pad=4))

figl

figl<- plot_ly(df, x = “simul.ciclo, y = “simul.TP, type=’scatter’, mode= ’lines’,
name="Detectados", line = list(color = "rgb(252, 189, 1)", width = 2,
dash = ’dash’))

figl<- figl %>%add_trace(df, x = “simul.ciclo, y = “simul.S, type = ’scatter’,
mode = ’lines’,name = "Sintomaticos", line = list(color = "rgb(252, 189, 1)",

84



width = 2, dash = FALSE))

figi<- figl %>%add_trace(df, x = “simul.ciclo, y = “simul.FP, type = ’scatter’,
mode = ’lines’,name = "Falsos Positivos", line = list(color
"rgb(163, 197, 49)", width = 2, dash = ’dot’))

figi<- figl %>)layout("topright", inset = c(- 0.4, 0),
xaxis = list(ticktext = as.list(as.character(seq(10,n, by=10))),
tickvals = as.list( seq(10*cycles, n*cycles, by=10*cycles)),
tickmode = "array",title="Dias", showgrid = TRUE, tickfont=list(size=16)),
yaxis = list(title = ’Poblacion’, showgrid = TRUE, tickfont=list(size=16)),
autosize = F, height = 500, margin = 1ist(1=50, r=50, b=100, t=100, pad=4))

figl

figi<-plot_ly(df, x = “simul.ciclo, y = “simul.U, type="scatter", mode="lines",
name= ’Susceptibles’, line = list(color = "rgb(153, 197, 49)", width = 4,
dash = FALSE))

figi<- figl %>%add_trace(df, x = “simul.ciclo, y = “simul.R, name = "Recuperados",
type = ’scatter’, mode = ’lines’, line = list(color = "rgb(153, 197, 49)",
width = 4, dash=’dash’))

figi<- figl %>% layout("topright", inset = c(- 0.4, 0),
xaxis=list(ticktext = as.list(as.character(seq(10,n, by=10))),
tickvals = as.list(seq(10*cycles, n*cycles, by=10*cycles)),
tickmode = "array",title="Dias", showgrid = TRUE, tickfont=list(size=16)),
yaxis = list(title = ’Poblacion’, showgrid = TRUE, tickfont=list(size=16)),
autosize = F, height = 500, margin = 1list(1=50, r=50, b=100, t=100, pad=4))

figl

figi<-plot_ly(df, x = “simul.ciclo, y = “simul.D, type="scatter", mode="lines",
name= ’Defunciones’, line = list(color = "rgb(0,0,0)", width = 4, dash=’dot’))
figi<- figl %>% layout("topright", showlegend = TRUE, inset = c(- 0.4, 0),
xaxis=list(ticktext = as.list(as.character(seq(10,n, by=10))),
tickvals = as.list(seq(10*cycles, n*cycles, by=10*cycles)),
tickmode = "array",title="Dias", showgrid = TRUE, tickfont=list(size=16)),
yaxis = list(title = ’Poblacion’, showgrid = TRUE, tickfont=list(size=16)),
autosize = F, height = 500, margin = list(1=50, r=50, b=100, t=100, pad=4))

figl
oo - Plotly ---------
fig <- plot_ly(df, x = “simul.ciclo, y = “simul.TP, name = ’Asymptomatic (TP)’,

type = ’scatter’, mode = ’none’, stackgroup = ’one’, fillcolor = *#F5FF8D’)
fig <- fig %> add_trace(y = “simul.A, name = ’Symptomatic’,

fillcolor = ’#50CB86°)
fig <- fig %>% add_trace(y = “simul .FP, name = ’Uninfected (FP)’,
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fig <-

fig

fillcolor = ’#4C74C9°)

fig %>% layout(title = ’Composition of Isolation Pool’,

xaxis = list(ticktext = as.list(as.character(seq(10,n, by=10))),
tickvals = as.list(seq(10*cycles, n*cycles, by=10*cycles)),

tickmode = "array",title = "Days", showgrid = TRUE,
tickfont=list(size=16)), yaxis = list(title = "Number of Students",
showgrid = TRUE, tickfont=list(size=16)), autosize = F, height = 500,
margin = 1ist(1=50, r=50, b=100, t=100, pad=4))
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B Simulaciones de tasas de transmision del
Modelo 2 en R

ok ok ok sk ok sk ok ok s ok sk ok ok 3 ok sk ok K ok ok ok K ok ok 3 ok K ok ok 3 ok K ok ok 3k ok K ok K sk ok ok K sk ok 3 ok sk ok ok 3 ok ok ok sk ok ok ok sk ok ok ok ok ok
#Universidad Nacional Autonoma de Mexico

#Instituto de Matematicas, Juriquilla.

#Tesista: Ruth Corona Moreno

#Codigo: Analisis de tasas de transmision (beta)
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library(plotly)

oo Parameters ----------
n=1000 #samples number

Se=0.8

Sp=0.98

RO=runif(n, min=0.5, max=1.7)

Pr=dgamma(rgamma(n, shape=14, rate= 2), shape=14, rate= 2)

Ps=dgamma (rgamma(n, shape=3.413, rate = 0.6051),shape=3.413, rate = 0.6051 )
tau=runif (n, min=0, max=0.7)

sigma=rbeta(n, shapel = 5.143, shape2=3.536)

g=runif (n, min=0.3, max=0.7)

w=runif(n, min=0.3, max=0.7)

#-—-—- Beta (Model 2) -----
beta_RO_Mod2<-function(RO, Pr, Ps, tau, sigma){
res=RO* (Pr*(1-tau)+Sextau) * (Ps*(1-tau)+Sextau) /(Ps*(1-tau) +Pr*xsigma* (1-tau)
-Ps*sigma* (1-tau)+Sex*tau)
return(res)

}
beta=beta_R0_Mod2(RO,Pr,Ps,tau,sigma)
fig <- plot_ly( type=’histogram’, x=beta, marker = list(color = "teal",
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line = list(color = "darkgray",width = 2)))
fig <- fig %>% layout(barmode = "stack", title = "Histograma de tasa de

transmisidén del Modelo 2", xaxis = list(title = "Beta", zeroline = FALSE),
yaxis = list(title = "Frecuencia", zeroline = FALSE))

fig

R Betax (Model 2) -----

beta_RO_After_Mod2<-function(RO, Pr, Ps, tau, sigma, g, w){
res=RO* ((1-w)+wktau*(1-g)*(1-Sp)+gxtau*x (1-Sp))* (Prx(1-tau)+Sextau)* (Ps*(1-tau)
+Sextau) /((Ps*(1-tau) +Pr*sigmax (1-tau)-Ps*sigma* (1-tau)+Sextau) *
((1-w)+wxtaux(1-g) -Sp*xwxtau*(1-g)))
return(res)

}

beta2=beta_RO_After_Mod2(RO, Pr, Ps,tau, sigma,g, w)

fig <- plot_ly( type=’histogram’, x=beta2, marker = list(color = "orange",
line = list(color = "darkgray", width = 2)))

fig <- fig %>% layout(barmode = "stack", title = "Histograma de tasa de
transmisidén* del Modelo 2", xaxis = list(title = "Betax",

zeroline = FALSE), yaxis = list(title = "Frecuencia", zeroline = FALSE))

fig
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C Series de tiempo de las distribuciones
de probabilidad
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Ps_output Pr_output Pr2 output Pr3 output sigma output Psev_output Pd_output

1 0.11 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
2 0.11 0.16 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
3 0.11 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
4 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
5 0.10 0.16 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
6 0.10 0.16 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
7 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
8 0.10 0.16 0.04 0.03 0.59 0.00 0.00
9 0.10 0.16 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
10 0.11 0.16 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
11 0.11 0.16 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
12 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
13 0.11 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
14 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
15 0.11 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
16 0.10 0.15 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
17 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
18 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
19 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
20 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
21 0.10 0.16 0.03 0.03 0.58 0.00 0.00
22 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
23 0.11 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
24 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
25 0.11 0.15 0.03 0.04 0.59 0.00 0.00
26 0.11 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
27 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
28 0.10 0.16 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
29 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
30 0.11 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
31 0.11 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
32 0.11 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
33 0.11 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
34 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
35 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
36 0.11 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
37 0.10 0.16 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
38 0.11 0.15 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
39 0.10 0.16 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
40 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
41 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
42 0.11 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
43 0.10 0.15 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
44 0.10 0.16 0.04 0.03 0.60 0.00 0.00
45 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
46 0.11 0.15 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
47 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
48 0.11 0.16 0.03 0.03 0.58 0.00 0.00
49 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
50 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
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Ps_output Pr_ output Pr2 output Pr3 output sigma output Psev output Pd_output

51 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
52 0.10 0.16 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
53 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
54 0.10 0.15 0.03 0.03 0.58 0.00 0.00
55 0.10 0.16 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
56 0.11 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
57 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
58 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
59 0.10 0.16 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
60 0.11 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
61 0.10 0.15 0.04 0.03 0.60 0.00 0.00
62 0.11 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
63 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
64 0.10 0.15 0.03 0.04 0.60 0.00 0.00
65 0.10 0.16 0.04 0.03 0.59 0.00 0.00
66 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
67 0.10 0.15 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
68 0.10 0.16 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
69 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
70 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
71 0.10 0.15 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
72 0.11 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
73 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
74 0.10 0.16 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
75 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
76 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
77 0.11 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
78 0.10 0.16 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
79 0.11 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
80 0.10 0.16 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
81 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
82 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
83 0.10 0.16 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
84 0.10 0.16 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
85 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
86 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
87 0.11 0.15 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
88 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
89 0.11 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
90 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
91 0.10 0.16 0.03 0.03 0.58 0.00 0.00
92 0.10 0.16 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
93 0.11 0.15 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
94 0.11 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
95 0.11 0.15 0.03 0.03 0.58 0.00 0.00
96 0.11 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
97 0.10 0.16 0.03 0.03 0.58 0.00 0.00
98 0.10 0.15 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
99 0.11 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
100 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
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Ps_output Pr_output Pr2 output Pr3 output sigma output Psev_output Pd_output
101 0.11 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
102 0.10 0.16 0.03 0.04 0.59 0.00 0.00
103 0.10 0.15 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
104 0.10 0.15 0.03 0.04 0.59 0.00 0.00
105 0.10 0.15 0.04 0.03 0.60 0.00 0.00
106 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
107 0.10 0.15 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
108 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
109 0.11 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
110 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
111 0.10 0.16 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
112 0.11 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
113 0.10 0.16 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
114 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
115 0.11 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
116 0.11 0.15 0.03 0.03 0.58 0.00 0.00
117 0.11 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
118 0.10 0.16 0.03 0.03 0.58 0.00 0.00
119 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
120 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
121 0.11 0.15 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
122 0.10 0.15 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
123 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
124 0.10 0.16 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
125 0.10 0.16 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
126 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
127 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
128 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
129 0.10 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
130 0.10 0.16 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
131 0.10 0.15 0.03 0.03 0.60 0.00 0.00
132 0.11 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
133 0.11 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
134 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
135 0.11 0.16 0.03 0.04 0.59 0.00 0.00
136 0.11 0.15 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
137 0.10 0.16 0.03 0.03 0.59 0.00 0.00
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Tabla D.1: Analisis de sensibilidad por AOV para las simulaciones de susceptibles (U) del Modelo 1,
considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indigigluos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaticos y
presintomaéticos (A0=E0=3)
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Tabla D.2: Analisis de sensibilidad por AOV para las simulaciones de presintomaticos (E) del Modelo
1, considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indjgiduos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaticos y
presintométicos (A0=E0=3)
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Tabla D.3: Analisis de sensibilidad por AOV para las simulaciones de asintométicos (A) del Modelo
1, considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indigiduos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaticos y
presintomaéticos (A0=E0=3)
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Tabla D.4: Anélisis de sensibilidad por AOV para las simulaciones de detectados (TP) del Modelo 1,
considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indigifluos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaéticos y
presintomaticos (A0=E0=3)
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Tabla D.5: Anélisis de sensibilidad por AOV para las simulaciones de falsos positivos (FP) del Modelo
1, considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indigiduos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaticos y
presintomaéticos (A0=E0=3)
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Tabla D.6: Anélisis de sensibilidad por AOV para las simulaciones de sintométicos (S) del Modelo 1,
considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indig@luos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaticos y
presintométicos (A0=E0=3)
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Tabla D.7: Analisis de sensibilidad por AOV para las simulaciones de recuperados (R) del Modelo 1,
considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indipduos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintométicos y
presintomaéticos (A0=E0=3)
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Tabla D.8: Analisis de sensibilidad por AOV para las simulaciones de fallecimientos (D) del Modelo
1, considerando poblaciones de 300, 500 y 100 ind{piiduos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaticos y
presintométicos (A0=E0=3)
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Tabla D.9: Analisis de sensibilidad por PCA para las simulaciones de susceptibles (U) del Modelo 1,
considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indipjduos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintométicos y
presintomaéticos (A0=E0=3)
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Tabla D.10: Anélisis de sensibilidad por PCA para las simulaciones de presintomaticos (E) del Modelo
1, considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indpgduos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaéticos y
presintomaticos (A0=E0=3)
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Tabla D.11: Analisis de sensibilidad por PCA para las simulaciones de asintomaticos (A) del Modelo
1, considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indpdduos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintométicos y
presintomaéticos (A0=E0=3)
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Tabla D.12: Analisis de sensibilidad por PCA para las simulaciones de detectados (TP) del Modelo
1, considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indpFduos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaéticos y
presintomaticos (A0=E0=3)
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Tabla D.13: Analisis de sensibilidad por PCA para las simulaciones de falsos positivos (FP) del Modelo
1, considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indpgduos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintométicos y
presintomaéticos (A0=E0=3)
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Tabla D.14: Analisis de sensibilidad por PCA para las simulaciones de sintomaticos (S) del Modelo
1, considerando poblaciones de 300, 500 y 100 ind{yiduos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaéticos y
presintomaticos (A0=E0=3)



Modelo 1 A0=E0=0 Modelo 1 A0=E0=3

PC1 (95.7 %) PC1 (97 %)
o | o | T
= =
- , w
o H &« o -
R
b
o o
= =
| T 1 T
t1 t20 t40 t60 80 t100 t120 t t20 t40 160 t80 t100 t120
bese ﬁ pese ﬁ
o ﬁ o ﬁ
e ﬁ ® ﬁ
" — " —
r T T T T T T 1 r T T 1
o ) ) v o 0 o T o - o~ )
S S = = S & ] ] S S S S
] ] IS =] <3 <] <] <]
300 SI SI
PC1 (95.7 %) PC1 (96.7 %)
o | o
R A e R T e
o | -
= =
o o -
o o
= o a
1 RN |
T T T T T T T T T T T T T T
t1 120 t40 t60 80 t100 1120 t t20 t40 160 t80 t100 t120
bese ﬁ bese ﬁ
o ﬁ o ﬁ
e ﬁ ® ﬁ
" — " —
r T T T T T T 1 r T T T T T T 1
=) ) ) v o w0 o r) o ) o 0 o 0 o )
S S = = S & 5] ] S S = i S & 1] ]
] o IS IS o o o ] o o o o IS o o IS
500 SI SI
PC1 (95.7 %) PC1 (96.3 %)
o | o
S e R
o | o |
I S
o o -
=] < >
S S o
b ) =
T T T T T T T T
t1 t1 t20 t40 60 t80 t100 t120
bese ﬁ bese ﬁ
o ﬁ a ﬁ
@ ﬁ ® ﬁ
" — " —
T T T T T T T 1 T T T T T T T 1
o ) o w0 =) I =] T o 7] o ) o ] Q 0
S S = < I & 5] ] S S = -~ S N @ ©
o o IS IS =1 o o o =] =] IS IS o o o o
SI SI

1000

Tabla D.15: Analisis de sensibilidad por PCA para las simulaciones de recuperados (R) del Modelo
1, considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indp&8duos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaticos y
presintomaéticos (A0=E0=3)
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Tabla D.16: Analisis de sensibilidad por PCA para las simulaciones de fallecimientos (D) del Modelo
1, considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indpdduos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaéticos y
presintomaticos (A0=E0=3)
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Tabla E.1: Analisis de sensibilidad por AOV para las simulaciones de susceptibles (U) del Modelo 2,
considerando poblaciones de 300, 500 y 100 individuos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaticos y
presintométicos (A0=E0=3)
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Tabla E.2: Analisis de sensibilidad por AOV para las simulaciones de presintomaéticos (E) del Modelo
2, considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indifiduos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaticos y
presintomaéticos (A0=E0=3)
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Tabla E.3: Analisis de sensibilidad por AOV para las simulaciones de asintomaticos (A) del Modelo
2, considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indipgduos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaticos y
presintométicos (A0=E0=3)
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Tabla E.4: Analisis de sensibilidad por AOV para las simulaciones de detectados (TP) del Modelo 2,
considerando poblaciones de 300, 500 y 100 individuos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaticos y
presintomaéticos (A0=E0=3)
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Tabla E.5: Anélisis de sensibilidad por AOV para las simulaciones de falsos positivos (FP) del Modelo
2, considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indi§duos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaticos y
presintométicos (A0=E0=3)
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Tabla E.6: Analisis de sensibilidad por AOV para las simulaciones de sintomaticos (S) del Modelo 2,
considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indivi¢uos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaticos y
presintomaéticos (A0=E0=3)
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Tabla E.7: Analisis de sensibilidad por AOV para las simulaciones de recuperados (R) del Modelo 2,
considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indiviguos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaticos y
presintométicos (A0=E0=3)
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Tabla E.8: Analisis de sensibilidad por AOV para las simulaciones de fallecimientos (D) del Modelo
2, considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indiduos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaticos y
presintomaéticos (A0=E0=3)
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Tabla E.9: Analisis de sensibilidad por PCA para las simulaciones de susceptibles (U) del Modelo 1,
considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indipjduos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaéticos y
presintomaticos (A0=E0=3)
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Tabla E.10: Analisis de sensibilidad por PCA para las simulaciones de presintomaticos (E) del Modelo
1, considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indfduos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintométicos y
presintomaéticos (A0=E0=3)



Modelo 1 A0=E0=0 Modelo 1 A0=E0=3

PC1 (87.5 %) PC2 (9.9 %) PC1 (91.6 %) PC2 (6.39 %)

\
1
[}

//

b
T T T T T T 1
t1 120 t40 60 180 1120 1l 120 140 t60 80 1120 t1 20 w40 160 t80 120 t1 120 t40 60 180 1120

/

6 4 N © % v © o N % o 9« O 4 8 o % w© o o~ v © 9w
3 3 8 3 3 & 38 s 3 3 8 3 3 3 3 3 3 &8 8 s 3 3 38 3
300 Sl Sl S Sl
PC1 (87.5 %) PC2 (9.9 %) PC1 (90.3 %) PC2 (7.45 %)

t1 120 t40 60 180 1120

6o 4 N © % v © o 8 ¥ o « o 4 & ® % w© o o & v © ®
s 3 8 3 3 & 8 s 3 3 &8 38 3 3 3 3 3 & 8 s s 3 38 3
500 SI SI SI SI
PC1 (87.5 %) PC2 (9.91 %) PCL1 (89.1 %) PC2 (8.51 %)

05
06
00
02
04
06
08
00
01
o

0.

00
0.2
04
06
08

1000 sl sl Kl sl

Tabla E.11: Analisis de sensibilidad por PCA para las simulaciones de asintométicos (A) del Modelo
1, considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indpiduos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaéticos y
presintomaticos (A0=E0=3)
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Tabla E.12: Analisis de sensibilidad por PCA para las simulaciones de detectados (TP) del Modelo
1, considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indpdduos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaticos y
presintomaéticos (A0=E0=3)
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Tabla E.13: Analisis de sensibilidad por PCA para las simulaciones de falsos positivos (FP) del Modelo
1, considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indPgduos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaéticos y
presintomaticos (A0=E0=3)
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Tabla E.14: Analisis de sensibilidad por PCA para las simulaciones de sintomaticos (S) del Modelo
1, considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indPdduos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintométicos y
presintomaéticos (A0=E0=3)
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Tabla E.15: Analisis de sensibilidad por PCA para las simulaciones de recuperados (R) del Modelo
1, considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indPFduos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintomaéticos y
presintomaticos (A0=E0=3)
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Tabla E.16: Analisis de sensibilidad por PCA para las simulaciones de fallecimientos (D) del Modelo
1, considerando poblaciones de 300, 500 y 100 indpgduos en la escuela y partiendo de las condiciones
iniciales de no tener infectados en la escuela AO=E0=0) y comenzando con infectados asintométicos y
presintomaéticos (A0=E0=3)



Bibliografia

1]

2l

3]

4]

[5]

(6]
17l

8]

19]

[10]

World Health Organization. Coronavirus disease (covid-19) pandemic https://www.who.
int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019, 2021.

Johns Hopkins University.  Covid-19 data repository by the center for systems
science and engineering (csse) at johns hopkins university, year = 2021, url =
https://github.com/CSSEGISandData/COVID-19, urldate = 2021-06-17.

Centers for Disease Control and Prevention. Estimated disease burden of covid-19 https:
//www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/cases-updates/burden.html, 2021.

Bicher M. Urach C. et al. Rippinger, C. Evaluation of undetected cases during the covid-19
epidemic in austria. BMC' Infect Dis 21, 70, 2021.

Antonello Maruotti Heinz Holling Dankmar Bohning, Irene Rocchetti. Estimating the
undetected infections in the covid-19 outbreak by harnessing capture-recapture methods.
International Journal of Infectious Diseases, Volume 97, 2020, Pages 197-201, ISSN 1201-
9712, 2020.

M Chitwood. https://covidestim.org/, 2020.

Centers for Disease Control and Prevention. Principles of epidemiology in public health
practice, third edition an introduction to applied epidemiology and biostatistics https:
//www.cdc.gov/csels/dsepd/ss1978/1lessonl/section9.html, 2012.

Secretaria de Salud. Gobierno de México. Covid-19 https://coronavirus.gob.mx/
covid-19/, year = 2021, url = https://coronavirus.gob.mx/covid-19/, urldate = 2021-
06-17.

Cristidan Deza Jorge Dreyse Matias Florenzano Cristian Ibarra Jorque Jorquera Joel Melo
Henry Olivi Marfa Teresa Parada Juan Carlos Rodriguez Alvaro Undurraga Rodrigo Gil,
Patricia Bitar. Cuadro cllnico del covid-19. Revista Médica Clinica Las Condes, Volume
32, Issue 1, 2021, Pages 20-29, ISSN 0716-8640, 2021.

Suarez Quezada M. Oros Ruiz S. Ronquillo De Jestis E. Suarez, V. Epidemiology of
covid-19 in mexico: from the 27th of february to the 30th of april 2020. Revista clinica
espanola, 220(8), 463-471., 2020.

127


https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/cases-updates/burden.html
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/cases-updates/burden.html
https://covidestim.org/
https://www.cdc.gov/csels/dsepd/ss1978/lesson1/section9.html
https://www.cdc.gov/csels/dsepd/ss1978/lesson1/section9.html
https://coronavirus.gob.mx/covid-19/
https://coronavirus.gob.mx/covid-19/

BIBLIOGRAFIA

[11]

12]

[13]

[14]

[15]

[16]

[17]

18]

[19]

[20]

21]

[22]

SSA. Informacién referente a casos covid-19 en méxico, 2020.

Christophe Fraser Anne Cori*, Neil M. Ferguson and Simon Cauchemez. A new framework
and software to estimate time-varying reproduction numbers during epidemics. American
Journal of Epidemiology, 178(9), 2013.

Secretaria de Gobernacion. Diario oficial de la federacion (dof: 16/03/2020) https://www.
dof .gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5589479&fecha=16/03/2020, 2020.

El Pais. CARLOS SALINAS MALDONADO. Ciudad de méxico anuncia el retorno a las
escuelas el 7 de junio tras un ano de cierre por la pandemia
https://elpais.com/mexico/sociedad/2021-05-19/ciudad-de-mexico-anuncia-
el-retorno-a-las-escuelas-el-7-de-junio-tras-un-ano-de-cierre-por-1la-
pandemia.html] 2021.

Secretaria de Educacion Publica. Gobierno de México. Boletin sep no. 71 para un
reinicio seguro a clases, comienza vacunaciéon para maestros y trabajadores de la
educacion en cinco estados. https://www.gob.mx/sep/articulos/boletin-sep-no-
7l-para-un-reinicio-seguro-a-clases-comienza-vacunacion-para-maestros-y-
trabajadores-de-la-educacion-en-cinco-estados?state=published, 2021.

El Pais. Carlos Salinas Maldonado. La reapertura de escuelas en campeche: "nos urgia
que abrieran, los ninos tienen un gran rezago””
https://elpais.com/mexico/sociedad/2021-04-19/1la-reapertura-de-escuelas-
en-campeche-nos-urgia-que-abrieran-los-ninos-tienen-un-gran-rezago.html,
2021.

Forbes México. Campeche suspende clases en aulas tras incremento de casos covid-
19 https://www.forbes.com.mx/campeche-suspende-clases-en-aulas-tras-
incremento-de-casos-covid-19/) 2021.

El Pais. ELIAS CAMHAJI. Ciudad de méxico suspende las clases por el regreso del semé-
foro amarillo https://elpais.com/mexico/2021-06-19/ciudad-de-mexico-vuelve-a-
semaforo-amarillo-por-el-riesgo-frente-a-la-covid.html, 2021.

Kids Health. Coronavirus (covid-19): Preguntas y respuestas sobre las vacunas https:
//kidshealth.org/es/parents/covid-vaccines.html?WT.ac=pairedLink) 2021.

Walensky RP Paltiel AD, Zheng A. Assessment of sars-cov-2 screening strategies to permit
the safe reopening of college campuses in the united states. JAMA Netw Open, 2020.

Varma A. Elveback L., Fox J. An extension of the reed-frost epidemic model for the study
of competition between viral agents in the presence of interference.

Paltiel AD. https://github.com/UW-Madison-DataScience/Paltiel-COVID-19-
Screening-for-College/blob/master/Screening/app.R, 2021.

128


https://www.dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5589479&fecha=16/03/2020
https://www.dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5589479&fecha=16/03/2020
https://elpais.com/mexico/sociedad/2021-05-19/ciudad-de-mexico-anuncia-el-retorno-a-las-escuelas-el-7-de-junio-tras-un-ano-de-cierre-por-la-pandemia.html
https://elpais.com/mexico/sociedad/2021-05-19/ciudad-de-mexico-anuncia-el-retorno-a-las-escuelas-el-7-de-junio-tras-un-ano-de-cierre-por-la-pandemia.html
https://elpais.com/mexico/sociedad/2021-05-19/ciudad-de-mexico-anuncia-el-retorno-a-las-escuelas-el-7-de-junio-tras-un-ano-de-cierre-por-la-pandemia.html
https://www.gob.mx/sep/articulos/boletin-sep-no-71-para-un-reinicio-seguro-a-clases-comienza-vacunacion-para-maestros-y-trabajadores-de-la-educacion-en-cinco-estados?state=published
https://www.gob.mx/sep/articulos/boletin-sep-no-71-para-un-reinicio-seguro-a-clases-comienza-vacunacion-para-maestros-y-trabajadores-de-la-educacion-en-cinco-estados?state=published
https://www.gob.mx/sep/articulos/boletin-sep-no-71-para-un-reinicio-seguro-a-clases-comienza-vacunacion-para-maestros-y-trabajadores-de-la-educacion-en-cinco-estados?state=published
https://elpais.com/mexico/sociedad/2021-04-19/la-reapertura-de-escuelas-en-campeche-nos-urgia-que-abrieran-los-ninos-tienen-un-gran-rezago.html
https://elpais.com/mexico/sociedad/2021-04-19/la-reapertura-de-escuelas-en-campeche-nos-urgia-que-abrieran-los-ninos-tienen-un-gran-rezago.html
https://www.forbes.com.mx/campeche-suspende-clases-en-aulas-tras-incremento-de-casos-covid-19/
https://www.forbes.com.mx/campeche-suspende-clases-en-aulas-tras-incremento-de-casos-covid-19/
https://elpais.com/mexico/2021-06-19/ciudad-de-mexico-vuelve-a-semaforo-amarillo-por-el-riesgo-frente-a-la-covid.html
https://elpais.com/mexico/2021-06-19/ciudad-de-mexico-vuelve-a-semaforo-amarillo-por-el-riesgo-frente-a-la-covid.html
https://kidshealth.org/es/parents/covid-vaccines.html?WT.ac=pairedLink
https://kidshealth.org/es/parents/covid-vaccines.html?WT.ac=pairedLink
https://github.com/UW-Madison-DataScience/Paltiel-COVID-19-Screening-for-College/blob/master/Screening/app.R
https://github.com/UW-Madison-DataScience/Paltiel-COVID-19-Screening-for-College/blob/master/Screening/app.R

BIBLIOGRAFIA

23]

[24]

[25]

[26]

[27]

28]

[29]

[30]

[31]

[32]

[33]

O’Neill P. D. Perfect simulation for reed-frost epidemic models. Statistics and Computing
18: 37-44, 2003, 2002.

University of MinnesotaHealth news review. Understanding medical tests: sensitivity, spe-
cificity, and positive predictive value, 2021.

National Institutes of Health. Lasting immunity found after recovery from covid-19
https://www.nih.gov/news-events/nih-research-matters/lasting-immunity-
found-after-recovery-covid-19, 2021.

Linda J.S. Allen P. van den Driessche. The basic reproduction number in some discretetime
epidemic models. Journal of Difference Equations and Applications, 2008.

Gobierno de México Secretaria de Salud. Guia técnica para la apli-
cacion de la vacuna recombinante de vector de adenovirus tipo 5 con-
tra el virus sars-cov-2 de cansino biologics. actualizacion: 11 de ma-
yo de 2021, year = 2021, url = http://vacunacovid.gob.mx/wordpress/wp-
content /uploads/2021/05/GTAppcanSino; 10521 pdf page = 10

AstraZeneca. Covid-19 vaccine astrazeneca confirms 100 % protection against severe
disease, hospitalisation and death in the primary analysis of phase iii trials, year = 2021,
url = https://www.astrazeneca.com/media-centre/press-releases/2021 /covid-19-vaccine-
astrazeneca-confirms-protection-against-severe-disease-hospitalisation-and-death-in-the-
primary-analysis-of-phase-iii-trials.html

Ruth Corona Moreno, Mario Santana-Cibrian, and Jorge X. Velasco-Hernandez. Estima-
ciones de incidencia real y numero reproductivo: informe preliminar 15 de marzo de 2021.
Technical report, 2021. Available on https://www.researchgate.net/profile/
Jorge-Velasco-Hernandez/publication/350185209_Estimacion_del_numero_
reproductivo_instantaneo_usando_incidencia_total_con_base_en_parametros_
epidemiologicos_nacionales/links/6054a2e492851cd8ce5272bb/Estimacion-
del-numero-reproductivo-instantaneo-usando-incidencia-total-con-base-en-
parametros-epidemiologicos-nacionales.pdf (Accessed March 10, 2022).

Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud Direccion General de Epidemiologia.
Comunicado emergente sobre el uso de pruebas para la detecciéon de antigeno sars-cov-2
en meéxico, 2020.

Joshua Weitz and Prof. Clio Andris at the Georgia Institute of Technology. Covid-19 event
risk assessment planning tool, year = 2021, url = https://covid19risk.biosci.gatech.edu/,
urldate = 2021-11-06.

Poc en Linea. Sars-cov-2 prueba répida de antigenos, year = 2021, url =
https://www.tiendarochediagnostica.mx/, urldate = 2021-10-14.

Gambhir M Remais JV. Wu J, Dhingra R. Sensitivity analysis of infectious disease models:
methods, advances and their application. NCBI, 2013.

129


https://www.nih.gov/news-events/nih-research-matters/lasting-immunity-found-after-recovery-covid-19
https://www.nih.gov/news-events/nih-research-matters/lasting-immunity-found-after-recovery-covid-19
https://www.researchgate.net/profile/Jorge-Velasco-Hernandez/publication/350185209_Estimacion_del_numero_reproductivo_instantaneo_usando_incidencia_total_con_base_en_parametros_epidemiologicos_nacionales/links/6054a2e492851cd8ce5272bb/Estimacion-del-numero-reproductivo-instantaneo-usando-incidencia-total-con-base-en-parametros-epidemiologicos-nacionales.pdf
https://www.researchgate.net/profile/Jorge-Velasco-Hernandez/publication/350185209_Estimacion_del_numero_reproductivo_instantaneo_usando_incidencia_total_con_base_en_parametros_epidemiologicos_nacionales/links/6054a2e492851cd8ce5272bb/Estimacion-del-numero-reproductivo-instantaneo-usando-incidencia-total-con-base-en-parametros-epidemiologicos-nacionales.pdf
https://www.researchgate.net/profile/Jorge-Velasco-Hernandez/publication/350185209_Estimacion_del_numero_reproductivo_instantaneo_usando_incidencia_total_con_base_en_parametros_epidemiologicos_nacionales/links/6054a2e492851cd8ce5272bb/Estimacion-del-numero-reproductivo-instantaneo-usando-incidencia-total-con-base-en-parametros-epidemiologicos-nacionales.pdf
https://www.researchgate.net/profile/Jorge-Velasco-Hernandez/publication/350185209_Estimacion_del_numero_reproductivo_instantaneo_usando_incidencia_total_con_base_en_parametros_epidemiologicos_nacionales/links/6054a2e492851cd8ce5272bb/Estimacion-del-numero-reproductivo-instantaneo-usando-incidencia-total-con-base-en-parametros-epidemiologicos-nacionales.pdf
https://www.researchgate.net/profile/Jorge-Velasco-Hernandez/publication/350185209_Estimacion_del_numero_reproductivo_instantaneo_usando_incidencia_total_con_base_en_parametros_epidemiologicos_nacionales/links/6054a2e492851cd8ce5272bb/Estimacion-del-numero-reproductivo-instantaneo-usando-incidencia-total-con-base-en-parametros-epidemiologicos-nacionales.pdf
https://www.researchgate.net/profile/Jorge-Velasco-Hernandez/publication/350185209_Estimacion_del_numero_reproductivo_instantaneo_usando_incidencia_total_con_base_en_parametros_epidemiologicos_nacionales/links/6054a2e492851cd8ce5272bb/Estimacion-del-numero-reproductivo-instantaneo-usando-incidencia-total-con-base-en-parametros-epidemiologicos-nacionales.pdf

BIBLIOGRAFIA

[34] M. Ye and M.C. Hill. Chapter 10 - global sensitivity analysis for uncertain parameters,
models, and scenarios. In George P. Petropoulos and Prashant K. Srivastava, editors,
Sensitivity Analysis in Farth Observation Modelling, pages 177-210. Elsevier, 2017.

[35] Marie-Luce Taupin Caroline Bidot, Herve Monod. A quick guide to multisensi, an r package
for multivariate sensitivity analyses, 2018.

130



	Portada 
	Índice General
	1. Introducción 
	2. Planteamiento del Problema  
	3. Objetivos 
	4. Antecedentes 
	5. Modelo Matemático para la Reapertura de Escuelas en México 
	6. Reapertura de Escuelas: Escenarios Posibles 
	7. Análisis de Sensibilidad del Modelo 
	8. Conclusiones 
	Apéndices 
	Bibliografía



