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ANALISIS SOBRE LA SITUACION EPIDEMIOLOGICA Y LAS CAPACIDADES
ESTRATEGICAS SANITARIAS DE LAS PROVINCIAS DE GRANADA Y MALAGA
(COMUNIDAD AUTONOMA DE ANDALUCIA) DENTRO DEL PLAN DE
TRANSICION HACIA UNA NUEVA NORMALIDAD

En base a la Orden SND/387/2020, de 3 de mayo, por la que se regula el
proceso de cogobernanza con las comunidades auténomas y ciudades de
Ceuta y Melilla para la transicion a una nueva normalidad,

Tras el analisis por parte de los servicios del centro de Coordinacién de Alertas
y Emergencias Sanitarias y de la Direccion General de Salud Publica, Calidad e
Innovacién del Ministerio de Sanidad de la propuesta remitida por la Consejeria
de Sanidad del Gobierno de la Comunidad Auténoma de Andalucia el 26 de
mayo de 2020.

Teniendo en cuenta que la decisidon sobre el avance o retroceso en los
diferentes territorios a través de las distintas fases se adopta mediante un
proceso de gobernanza conjunta con todas las comunidades y ciudades
autébnomas, en permanente dialogo y bajo los principios de cooperacion y
colaboracion,

Y habiéndose celebrado al menos una reunién bilateral de caracter virtual entre
el Ministerio de Sanidad y la Consejeria con competencias en materia sanitaria
de la comunidad o ciudad auténoma solicitante,

Esta Direccion General INFORMA, de acuerdo a lo dispuesto en la Orden
SND/387/2020, de 3 de mayo, y en aplicacién de los criterios e indicadores
contenidos en el Plan para la transiciéon a una nueva normalidad:

e Las provincias de Granada y Malaga avanzan a Fase |l el proximo lunes 1
de junio de 2010.

Asimismo, esta Direccion General INFORMA sobre las conclusiones vy
recomendaciones del analisis realizado:

La situacion epidemiolégica ha mejorado en estos ultimos 7 dias y nos indica
una tendencia favorable en el control de la transmision del virus. Podemos
considerar que la circulacibn de SARS-CoV-2 en estas dos provincias es
actualmente baja.
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Granada: tras el envio del ultimo informe, la incidencia acumulada se ha
reducido, pasando de 2,29 a 1,50 por 100.000 habitantes, con 14 casos
diagnosticados por fecha de notificaciéon en los Ultimos 7 dias. La incidencia
acumulada por fecha de inicio de sintomas es de 0,87 por 100.000 habitantes,
con 8 casos diagnosticados, 5 hospitalizaciones y ningun fallecido en los
ultimos 7 dias.

Malaga: tras el envio del Gltimo informe la incidencia acumulada (PCR) se ha
reducido pasando de 1,75 a 0,54 por 100.000 hab., con 9 casos diagnosticados
por fecha de notificaciéon en los uUltimos 7 dias. La incidencia acumulada por
fecha de inicio de sintomas es de 0,18 por 100.000 hab., con 3 casos
diagnosticados, un hospitalizado y ningun fallecido.

Respecto al diagnéstico precoz y el seguimiento de los casos y sus contactos
en Atencién Primaria (AP), la comunidad esta consolidando la estrategia de
vigilancia implantada en la semana del 11 de mayo, con mejoras en sus
indicadores en esta ultima semana. El nimero promedio diario de casos
sospechosos detectados en Atencién Primaria en Granada es de 41 al dia (20
en el informe anterior) lo que supone una tasa diaria de 2,19 por 100.000. En
Malaga este promedio diario es de 60,4 sospechosos al dia (39 en el informe
previo), con una tasa diaria de 3,63 por 100.000.

Desde el anterior informe enviado, en Granada, la proporcién de sospechosos
en AP a los que se realiza la prueba diagnéstica se ha incrementado del 85,6%
al 88,2% y de un 81% al 92% en atencién hospitalaria, con un porcentaje de
positividad del 0,8% y del 0%, respectivamente. En Malaga, la proporciéon de
sospechosos a los que se realiza la prueba diagnostica en AP se ha mantenido
estable, alrededor del 83%.

En atencién hospitalaria las proporciones son similares a las de la semana
anterior, de un 94,5% al 93,3% (166/178) en estos ultimos 7 dias, con un
porcentaje de positividad del 1,8% en atencién hospitalaria.

Andalucia ha realizado un esfuerzo en aumentar su capacidad de laboratorio,
pasando de una capacidad de 6.000 PCR/dia a 14.930 PCR/dia en dos
semanas. Granada tiene una capacidad para realizar 6.015 PCR/dia y se han
realizado de media diaria en esta ultima semana 579,1 PCR. Malaga tiene una
capacidad de realizar 2.600 PCR/dia y ha realizado una media diaria de 869,4
PCR.
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Andalucia cuenta con un sistema de vigilancia epidemiolégica reforzado vy
coordinado a todos los niveles. Los servicios de Salud Publica tienen la
capacidad de disponer de la informacion diaria para la deteccién de casos por
infecciéon activa por SARS-CoV-2 desde todos los niveles asistenciales y su
envio a SiViEs.

Dentro del procedimienlo general de vigilancia, se ha establecido una encuesla
para el estudio de contactos de los casos confirmados de COVID-19 en el
ambito comunitario y otro en el ambito sociosanitario para la recogida
sistematica de la informacién sobre los contactos estrechos identificados.

Ademas, se ha desarrollado en la historia Unica de salud el médulo para el
seguimiento de contactos identificados. También se ha creado un programa de
formacién especifico para las actividades de estudio de contactos en Atencién
Primaria y en centros sociosanitarios. Se ha realizado una identificacion de los
contactos estrechos en el 71,4 % de los casos confirmados en Granada y en el
53,9% en Malaga. La comunidad también cuenta con alternativas para el
aislamiento domiciliario.

Granada cumple con las capacidades de poder disponer en un plazo maximo
de 5 dias de 63,4 camas de agudos por 10.000 habitantes y 5 camas de UCI
por 10.000 habitantes y Malaga de 65,9 camas de agudos por 10.000
habitantes y 5 camas de UCI por 10.000 habitantes. La comunidad auténoma
cuenta con una reserva de materiales que cubre entre 15 y 60 dias de
actividad. Los recursos humanos se han reforzado durante la onda epidémica y
la fase de desescalada.

La presion por COVID-19 a nivel hospitalario contintia bajando, la ocupacion de
camas de agudos se ha reducido en los ultimos 7 dias del 3% al 1,4% en
Granada y del 1,6 % al 0,9% en Malaga. La ocupacién de camas de UCI
también se ha reducido en los ultimos 7 dias, pasando del 4,6% al 2,3% en
Granada y del 1,7% al 0,8% en Malaga. Los niveles de ocupacién general
(COVID y no COVID) muestran un ligero aumento respecto a la semana
anterior, pero con una tendencia a la descongestiéon progresiva del sistema
sanitario, lo que permite ir retomando la actividad asistencial habitual de los
centros hospitalarios de forma progresiva.

El numero de residencias de personas mayores es de 91 en Granada y de 130
en Malaga. En Granada, se han notificado 5 casos en 2 residencias y 5
fallecidos en 4 residencias en los Ultimos 14 dias. En Malaga, 2 residencias han
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tenido un caso confirmado en los ultimos 14 dias y hubo un fallecimiento en
una residencia. Desde el inicio del Estado de Alarma, se ha implantado un Plan
especifico para garantizar una adecuada atencion a los centros residenciales y
otros centros sociosanitarios. Para el seguimiento de los casos a nivel de los
centros sociales y residenciales se cuenta con 28 enfermeras gestoras de
casos en Granada y 52 en Malaga, en coordinacién con Epidemiologia de
Atencion Primaria. Se han realizado test rapidos a todos los residentes y
lrabajadores de las residencias en seguimiento y confirmacion necesaria
posterior con PCR. Conviene hacer seguimiento continuo de la coordinacién
entre servicios de Atencion Primaria, sociosanitario y salud publica para
detectar rapidamente y controlar las fuentes de infeccion.

En relacién a las medidas de proteccion colectiva, se han difundido mensajes y
recomendaciones a la ciudadania y profesionales a través de los programas de
prevenciéon y promocién de la salud que impulsa la Consejeria de Salud y
Familias y de sus redes sociales. Se han implementado las medidas
especificas recogidas en cada una de las fases y la ciudadania se ha adaptado
en general de forma satisfactoria a las recomendaciones basadas en el
distanciamiento fisico.

Andalucia ha presentado un Plan de movilidad para la comunidad auténoma.
En estos momentos, a través de la herramienta BIG DATA del Ministerio de
Transporte, Movilidad y Agenda Urbana que ofrece informacién de la movilidad
diaria de los ciudadanos de todos los municipios andaluces, se esta realizando
un seguimiento sobre la movilidad para analizar la evolucién de cada municipio
y poder detectar posibles incrementos de movilidad no deseados. Para la fase
de transicion, el Instituto de Estadistica y Cartografia de Andalucia (IECA) se
encargara de generar informacién sobre los datos relativos a movilidad y
contexto socioecondmico. Se debera monitorizar el cumplimiento de las
restricciones de movilidad en cada una de las fases.

Madrid, 28d mayo de 2020
LA DIRECTORA GENERAL DE SALUD PUBLICA,
CALIDAD E INNOVACIC EL MINISTERIO DE SANIDAD

Pilar ricio Azcarraga
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