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ESTUDIO OBSERVACIONAL ECOLOGICO

Guayas y Guayaquil: el epicentro de la pandemia por COVID-19 en el aiio
2020 en Sudameérica. Un analisis del exceso de mortalidad.

Guayas and Guayaquil: the epicenter of the 2020 COVID-19 pandemic in South
America. An analysis of excess mortality.

Isaias Siddharta Nufez Cifuentes', Byron Fabian Nufez Freile?
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RESUMEN
Introduccién: Entre marzo y abril del afio 2020 la ciudad de Guayaquil fue un epicentro
mundial a causa de la pandemia por el COVID-19, esto produjo un exceso de defunciones
y saturacion de los servicios de salud que el pais nunca antes habia enfrentado.
Objetivos: Determinar el exceso de mortalidad asociado al COVID-19 en los cantones de
la provincia del Guayas y la ciudad de Guayaquil entre las semanas epidemiologicas 7 a
la 27 del afio 2020. Definir a los grupos poblaciones mas afectados.
Metodologia: Se realiz6 un estudio observacional, ecoldgico, descriptivo y analitico. Se
analizaron las defunciones generales de la provincia del Guayas entre los afios 2017-
2020. El analisis fue por semanas epidemiologicas con valores absolutos y porcentajes.
Del afio 2020 se determin0 la distribucién por cantones y su correlacion con la poblacién
total y la densidad poblacional. Finalmente se realiz6 una linea cronolégica de tiempo con
eventos relacionados a la pandemia por el COVID-19.
Resultados: Entre las semanas epidemioldgicas 7 a la 27 del afo 2020 se encontrd un
aumento importante de las defunciones generales. En la semana 14 se hall6 el mayor nG-
mero de exceso de defunciones (1101 %) con respecto a 2017-2019. El analisis cantonal
evidenci6é un aumento subito de fallecidos en Santa Lucia y Guayaquil, para posteriormen-
te disminuir sus tasas mientras los cantones vecinos iban en aumento. Las poblaciones
y densidades poblacionales se correlacionaron fuertemente y moderadamente con las
defunciones generales (rho > 0,3)
Conclusiones: Entre las semanas epidemioldgicas 7 a la 27 del afio 2020, atribuible al
COVID-19, existi6 un incremento importante del exceso de defunciones en la provincia
del Guayas y la ciudad de Guayaquil. El grupo mas afectado fueron las personas mayores
de 60 afios.
Palabras Clave: Pandemias/estadistica y datos numéricos; Mortalidad/historia; CO-
VID-19; SARS-CoV-2; Epidemiologia; Salud Publica.

ABSTRACT

Introduction: Between March and April 2020 the city of Guayaquil was a world epicenter
because of the COVID-19 pandemic, this produced an excess of deaths and saturation of
health services that the country had never faced before.

Objectives: To determine the excess mortality associated with COVID-19 in the province of
Guayas and the city of Guayaquil between epidemiological weeks 7 to 27 of the year 2020.
Methodology: An observational, ecological, descriptive and analytical study was carried
out. General deaths in the province of Guayas between 2017-2020 were analyzed. The
analysis was by epidemiological weeks with absolute values and percentages. For the
year 2020, the distribution by canton and its correlation with the total population and po-
pulation density was determined. Finally, a timeline with events related to the COVID-19
pandemic was made.

Results: Between epidemiological weeks 7 to 27 of the year 2020, a significant increase
in general deaths was found. The highest number of excess deaths (1101 %) was found
in week 14 compared to 2017-2019. The cantonal analysis showed a sudden increase in
deaths in Santa Lucia and Guayaquil, and then a decrease in their rates while neighboring
cantons were increasing. Populations and population densities were strongly and modera-
tely correlated with overall deaths (rho > 0.3).

Conclusions: Between the months of March and April attributable to COVID-19 there was
a significant increase in excess deaths in Guayaquil. This increase was possibly related
to the scarcity of health resources, the high population burden and the lack of an optimal
epidemiological surveillance system.

Keywords: Pandemics/statistic & numerical data; Mortality/history; COVID-19; SARS-
CoV-2, Epidemiology; Public health.
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INTRODUCCION

Segun la OMS', desde enero del 2020 hasta diciembre del 2021
aproximadamente 14.9 millones de personas murieron directa o
indirectamente a causa del COVID-19 (SARS-CoV-2). De estas
defunciones, alrededor del 89 % se dieron en el sud-este asia-
tico, Europa y la region de las américas. En el Ecuador el primer
caso confirmado se dio en Guayaquil el 29 de febrero del 2020
en una mujer proveniente de Espafia®. En las semanas siguientes
esta ciudad se convirtidé en uno de los principales focos de co-
ronavirus en Sudamérica, llegando a acaparar varios titulares a
nivel internacional. Una investigacion del periddico estadouni-
dense The New York Times?, sugiri6 que el nimero de muertes
en el pais era 15 veces superior a las cifras oficiales mencionadas
por el gobierno a causa del COVID-19. Segun Cuéllar et.al,* el
Ecuador tuvo una de las tasas mas altas de excesos de muertes
en la pandemia posiblemente atribuibles a COVID-19. Adicio-
nalmente, otros estudios refieren un brote temprano y subito en
las provincias de Santa Elena y Guayas con respecto al resto del
pais®’, produciendo una sobresaturacion de los servicios de salud
que llevo incluso a acumular los cadaveres en contenedores por
la falta de espacio en Guayaquil®. Por otro lado, se sugiere que
el exceso de defunciones en los momentos criticos de la pan-
demia, ofrece una estimacion mas real de la mortalidad por el
COVID-19 que los datos oficiales sobre los muertos confirmados
a causa del virus’.

A pesar de toda la literatura disponible, nuestro pais cuenta con
escasas investigaciones sobre el exceso de defunciones en el
Ecuador, y en particular, sobre la provincia del Guayas y su ca-
pital Guayaquil. Hay pocos analisis de como estas se produjeron
en tiempo y espacio alrededor de toda la provincia. Recabar y
analizar estos datos nos permitiran entender como y porque Gua-
yaquil presento un brote tan abrupto por el virus llegando incluso
a acaparar los titulares internacionales.

Nuestro estudio pretende principalmente analizar el exceso de
defunciones en la provincia del Guayas y en sus cantones entre
los meses de febrero y junio del 2020. También queremos hacer
un analisis por género, edad y alfabetismo. Todo esto lo relacio-
naremos con los eventos ocurridos a nivel provincial y nacional,
de eso modo encontraremos los errores que se produjeron en el
manejo de la salud publica y no volver a repetirlos en el futuro.

METODOS

Realizamos un estudio observacional, ecologico, descriptivo y
analitico. Se descarg6 de la pagina web estatal www.ecuadoren-
cifras.gob.ec los registros de defunciones generales de los afios
2017 hasta 2020. Los criterios de inclusion fueron todos los re-
gistros de defunciones generales concernientes a esos aflos de la
provincia del Guayas y comprendidos entre las semanas epide-
mioldgicas 7 a27. Los criterios de exclusion fueron no estar entre
los afios 2017-2020, no haber registrado la defuncion en la pro-
vincia del Guayas y no estar dentro de las semanas epidemio-
logicas 7 a la 27. Nuestro estudio no requirié la aprobacion de
ningtin comité de ética ni la realizacion de consentimientos infor-
mados, dado que los datos fueron obtenidos de una pagina web
del estado ecuatoriano y su manejo fue anénimo.
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Primero se obtuvo las defunciones (valores absolutos) por se-
manas epidemiologicas de la provincia del afio 2020. Posterior-
mente obtuvimos de las mismas semanas epidemiologicas los va-
lores de los afios 2017-2019 (Figura 1). Se calculo el promedio de
los tres afos previos al 2020 y se compar6 con los valores del afio
pandémico, obteniendo asi el exceso de mortalidad expresado
en porcentaje por semana epidemioldgica de toda la provincia
(Figura 2). Posteriormente se representd mediante mapas la evo-
lucion de las defunciones del afio pandémico de los cantones de
la provincia (Figura 3). La representacion se la hizo mediante
tasas de 100 000 habitantes y cada 2 semanas epidemiologicas
solo del periodo maximo del brote (semanas 11 hasta la 20). Los
calculos poblacionales los realizamos tomando los datos de las
proyecciones poblacionales de la misma pagina web. También
del afio 2020 (periodo maximo del brote) se obtuvo los porcen-
tajes de género, grupos etarios y alfabetismo que se representan
en la Tabla 1. Con los datos de eventos asociados a la salud pu-
blica y noticias halladas en medios de comunicacion realizamos
una linea de tiempo del periodo analizado; correlacionando con
las semanas epidemioldgicas y el nimero de defunciones (Figura
4). Finalmente, realizamos un test de correlacion de la poblacion
y densidad poblacional por cantones con los valores absolutos
de defunciones y con las tasas cantonales por 100 000 habitantes
(Tabla 2). Se utilizé el coeficiente de correlacion de Spearman
dado que los datos no cumplieron el supuesto de normalidad.

El analisis estadistico se llevo a cabo con los programas: MS
Excel [2019]® y con el programa R por medio de RStudio Ver-
sién 1.4.1106 © (funcidn cor.test(x, y, method = “spearman”)).
Las tablas y graficos se realizaron con los programas informa-
ticos MS Word [2019]® y MS Excel [2019]®. Para la creacion
de mapas cartograficos se utiliz6 el programa informatico GeoDa
1.20.0.8 14 October 2021 Copyright ©. Utilizamos una confianza
del 95 % en todos los analisis.

RESULTADOS

Al analizar las defunciones generales de la provincia del Guayas
en el afio 2020 encontramos un incremento notable con respecto
al promedio de los tres aflos anteriores entre las semanas epide-
miologicas 13 hasta la 20 (Figura 1). El exceso de defunciones
fue expresado en porcentaje con relacion al promedio de los tres
afios previos. El valor mas alto se registro en la semana 14 (incre-
mento de 1101 %). Cabe recalcar que en las semanas epidemio-
logicas 7y 11 se registré un descenso de defunciones, -1 %y -3%
respectivamente (Figura 2). Al observar las dos curvas se observa
que son asimétricas hacia la derecha con la moda en la semana
14. Por otro lado, el 79 % de las observaciones se hallaron entre
las semanas 11 hasta la 20. Por lo que tomamos este valor de
tiempo como el grueso de la curva (periodo méaximo del brote).
Al analizar las defunciones en este periodo de tiempo se encontrd
que los hombres presentan una relacion de defunciones 1,7 con
relacion a las mujeres. El 77,2 % de las defunciones se presen-
taron en personas mayores de 60 afios; adicionalmente se obtuvo
que el 9,9 % de los fallecidos no sabian leer (Tabla 1).

Al analizar la distribucion cantonal de defunciones generales por
tasas de 100 000 habitantes encontramos niveles pre pandémicos
entre las semanas 11 y 12, el pico méximo entre las semanas 13
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Tabla 1. Valores absolutos de defunciones en la provincia del Guayas.
Semanas epidemioldgicas 11-20.

n %
Total 19218 100
Hombres 12012 62,5
Mujeres 7206 37,5
Grupos etarios
0 a9 anos 222 1,2
10 a 19 afios 93 0,5
20 a 29 afios 267 1,4
30 a 39 anos 439 2.3
40 a 49 afios 1032 5.4
50 a 59 afios 2334 12,1
60 a 69 afios 4708 24.5
70 a 79 afios 4797 25
> 80 afios 5326 27,1
Alfabetismo
Lee SI 13822 71,9
Lee NO 1893 9,9
*Lee SIN INF 3503 18,2

* No hay registro en la base de datos.
Fuente: www.ecuadorencifras.gob.ec

Fig 1. Defunciones generales en la provincia del Guayas (2017-
2020)
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Fig 2. Exceso de defunciones generales por porcentaje del afio
2020 con respecto al promedio de 2017-2019 en Guayas.
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y 14, una disminucion general de las tasas entre las semanas 15
hasta la 18, y finalmente valores casi pre pandémicos entre las
semanas 19y 20. Todo esto se observa en la figura 3. La interpre-
tacion se hard en la parte de la discusion.
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Fig 3. Tasas de defuncion por cantones en la provincia del Guayas en el afio 2020
(Semanas epidemiologicas)
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Elaborado por: Autores

Los resultados de la correlacion por el coeficiente de Spearman
entre las poblaciones cantonales y densidades poblacionales; sus
defunciones generales y sus tasas por 100 000 habitantes se ob-
servan en la tabla 2. En la linea de tiempo (Figura 4) se aprecian
los hechos ocurridos con relacion a las semanas epidemiolédgicas
y sus valores de defunciones generales en toda la provincia del

2,6,10-19

Guayas
DISCUSION

Nuestro estudio encontrd que en la provincia del Guayas en el
afio 2020, probablemente a causa del COVID-19 se produjo un
aumento de las defunciones generales desde la semana 12, lle-
gando a su pico maximo en la semana 14 y descendiendo pro-
gresivamente en las semanas siguientes. Observamos una curva
con una curtosis grande en el analisis de las defunciones gene-
rales (Figura 1) que explicaria la saturacion de los servicios de
salud que acontecié en poco tiempo. Segun Ortiz-Prado y Fer-
nandez-Naranjo®, inicamente en Guayas y Santa Elena se ob-
servo este patron subito de defunciones generales y defunciones
confirmadas por COVID-19 en el afio 2020. Nuestro estudio
coincide con este criterio. Ademas, creemos que esto causo a
que en la provincia del Guayas por su alta carga poblacional se
produjera una sobresaturacion de necesidades de espacios e in-
sumos, llegando incluso a acumular los cadaveres en contene-
dores y a suministrar atatides de carton por parte del estado®'>.
Por otro lado, al analizar el exceso de mortalidad por semanas
epidemioldgicas comparado con el promedio de los tres afios
previos observamos datos ain mas alarmantes. En la semana 12
se obtuvo un aumento del 23 %, en la semana 13 del 376 % y
en la semana 14 del 1101 %; es decir, en la semana 14 se multi-
plico por 10 el numero de muertos con relacion al promedio de
los tres aflos previos. ;Qué sistema de salud puede soportar eso?
De acuerdo a Sachs et. al®, la cautela de la OMS y de los go-
biernos, la resistencia de la poblacion a adoptar las medidas sa-
nitarias, la falta de atencion a los grupos vulnerables entre otros
factores favoreci6 la hecatombe pandémica. Cuando analizamos
el grueso de la curva (semanas 11 hasta la 20), observamos un
nimero de defunciones generales mayor en los hombres con
respecto a las mujeres, también observamos un mayor numero
de defunciones en los grupos etarios mas avanzados. Todo esto
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Fig 4. Linea Cronologica de Tiempo y Eventos Relacionados
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concuerda con las investigaciones realizadas hasta el momento
sobre el COVID-19. Otro dato que nos llama la atencion, es el
porcentaje de personas fallecidas que muestra nuestro analisis
que no sabian leer (9,9 %). Como Cuéllar et. al lo sefiala en su
investigacion®, el impacto de la pandemia en el Ecuador revelo
importantes inequidades, como una mayor afectacion en las mu-
jeres indigenas, y segun nuestra investigacion; una afectacion
importante en personas analfabetas.

Cuando analizamos las defunciones generales por tasas de 100
000 habitantes en todos los cantones de la provincia del Guayas,
nos encontramos que entre las semanas 11 y 12 la tasa mas alta
la tuvo Santa Lucia con 33 defunciones por 100 000 habitantes,
seguida de Guayaquil con 26. Podemos considerar estos valores
como valores casi pre pandémicos, no totalmente pandémicos
porque en la semana 12 ya se registré un exceso de mortalidad
del 23 %. En las semanas 13 y 14 nos encontramos con el au-
mento subito de fallecidos que condujo al desastre sanitario. Ob-
servamos que contrario a lo que se cree, el canton Guayaquil no
tuvo la tasa mas alta de fallecidos; sino Santa Lucia con 258, se-
guida de Guayaquil con 210, Daule con 147 y Lomas de sargen-
tillo con 145. En estas 2 semanas se observa un aumento sustan-
cial en los 25 cantones de la provincia (Figura 3). En las semanas
15 y 16 se observa un ligero descenso de todas las tasas canto-
nales. El primer lugar lo ocupa Lomas de Sargentillo (canton
vecino de Santa Lucia) con 215; seguido de Guayaquil con 198.
Entre las semanas 17 a 18 se observa un fendmeno interesante,
las tasas cantonales han disminuido, pero Guayaquil ya no ocupa
el segundo lugar sino el sexto. El primer lugar lo ocupa Lomas
de Sargentillo con 95, en segundo lugar Balao con 76, en tercer
lugar Playas con 70 y en cuarto lugar Pedro Carbo con 69. Todos
estos cantones son vecinos de Santa Lucia y Guayas (cantones
con las tasas mas altas en las primeras semanas). Es decir, el
virus se propagd desde los cantones Santa Lucia y Guayaquil
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al resto de cantones de la provincia del Guayas. Finalmente, en
las semanas 19 y 20 se observd una disminucion importante de
las tasas, con Pedro Carbo en primer lugar con 52, Santa Lucia
en segundo Lugar con 44 y Guayas en tercer lugar con 36. Se
aprecia en estas semanas una distribucion mas parecida a la de
las semanas 11 y 12 (valores pre pandémicos). Si observamos la
evolucion de las tasas por semanas epidemiologicas (Figura 3),
se aprecia una mayor afectacion de los cantones occidentales a
los rios Guayas y Babahoyo comparados con los cantones orien-
tales a los mismos, esto podria deberse a mayor actividad eco-
némica de ciertos cantones con Guayaquil (canton mas poblado
y con mas casos de COVID-19), mayor movilidad de personas
hacia o desde cantones con altas tasas de COVID-19, escases
de recursos sanitarios en determinados cantones, entre otros fac-
tores que pudieron contribuir a que se den mayores tasas de mor-
talidad en ciertos cantones. Nuestro estudio no analizo estas va-
riables por lo que no podemos contrastar estas hipotesis.

Los resultados del test de correlacion obtenidos por el coefi-
ciente de correlacion de Spearman nos muestran una correlacion
positiva y fuerte (rtho > 0,7) entre las poblaciones cantonales y
las defunciones generales cantonales, también se evidencia una
correlacion positiva y moderada (rho 0,30-0,70) entre las densi-
dades poblacionales y las defunciones generales cantonales; sin
embargo, al hacer la correlacion entre las poblaciones cantonales
y sus tasas de defunciones generales se evidencia una correla-
cioén positiva pero débil (rho < 0,3), del mismo modo sucede
al hacer la correlacion entre las densidades poblacionales y las
tasas de defunciones generales. Esto podria deberse a que si
bien es cierto se ha determinado que el hacinamiento y que el
contacto cercano es un riesgo cercano para la diseminacion del
COVID-19; en los territorios las poblaciones no se encuentran
asentadas uniformemente, lo que revelaria que provincias con
casi las mismas densidades poblacionales o poblaciones totales
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tengan tasas de mortalidad altas o bajas. Cuando observamos
nuestra cronologica de tiempo y eventos relacionados nos perca-
tamos que desde el primer caso confirmado de COVID-19 en el
pais (semana 9) hasta el inicio del brote (semana 12) se produ-
jeron una serie de eventos de conocimiento publico. Estos inclu-
yeron dos partidos de futbol con publico, reuniones, visitas con-
curridas a playas y zonas turisticas de la provincia, y hasta una
boda altamente concurrida en el cantén Samborondén con invi-
tados provenientes de Italia, pais con una de las tasas de morta-
lidad por COVID-19 més alta del mundo por esos dias?!. Todos
estos eventos favorecieron una transmision del virus de forma
“solapada”; sustentada en el periodo de incubacion viral, en el
hecho de que los casos asintomaticos también son contagiosos,
y que probablemente existieron otras personas infectadas, y no
diagnosticadas que ingresaron a la provincia del Guayas a parte
del caso 0 en esos dias; lo que causé que un periodo de tiempo
corto (semanas 13 y 14) se produzca un numero de fallecidos de
forma brutal.

La debilidad de nuestro estudio radica en que analizamos los ex-
cesos de defunciones generales de la provincia y no las defun-
ciones confirmadas por COVID-19, pero como otros autores lo
mencionan el analisis de los datos que analizamos aportaria una
vision mas real de la afectacion de las poblaciones por la pan-
demia, ya que en muchos paises como el nuestro existieron sub
registros y faltas de pruebas de deteccion, lo que hace pensar que
los casos confirmados y fallecidos confirmados por COVID-19
fueron mucho menos, comparados a los que no fueron diagnos-
ticados pero si tuvieron la enfermedad. En nuestro estudio no
pudimos analizar los grupos de autoidentificacion étnica de la
fuente consultada, esto ocurrié ya que existieron datos faltantes
en aproximadamente el 10 % de todos los registros anuales anali-
zados. Como Sachs et. al menciona en su reporte®, creemos que
la vacunacion masiva, la disponibilidad de pruebas y la continua
investigacion en tratamientos para el COVID-19 llevara a una
disminucion de los efectos y duracion de la pandemia. No hay
que olvidar que uno de los puntos para la rapida propagacion del
virus fue la resistencia de las poblaciones a adoptar las medidas
sanitarias gubernamentales, esto radica en la desconfianza de las
personas por las instituciones y los mandatos de los estados. Fi-
nalmente, la regulacion de animales domésticos y salvajes, el
refuerzo de los sistemas nacionales de salud (salud publica), la
instauracion de politicas claras y agiles por parte de la OMS y
otros entes internacionales de salud, afiadido a un compromiso
claro y honesto de las casas farmacéuticas con los ciudadanos del
mundo hard que se prevenga otra pandemia de las dimensiones
que hemos vivido.

CONCLUSIONES

Segun la investigacion realizada, el COVID-19 caus6 un im-
portante exceso de mortalidad en la provincia del Guayas y su
capital Guayaquil entre las semanas epidemiologicas 7 a la 27
del afio 2020. La magnitud de tal aumento fue tan grande que
en algunas semanas epidemioldgicas esta se multiplico por 10.
Ademas, el exceso de mortalidad fue mayor en los cantones con
mas poblacion y mayor densidad poblacional. Adicionalmente
encontramos que las personas mayores de 60 afios representaron
la mayor parte del nimero del exceso de defunciones, y; que las
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personas que no sabian leer abarcaron el 9,9 % de las defunciones
analizadas.
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