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A  partir  del  mes  de  diciembre  del  año  2019
comienzan  a  documentarse  los  primeros
enfermos con un síndrome respiratorio agudo de
etiología  desconocida.  Apenas  una  semana
después se informó que un nuevo coronavirus, el
SARS-CoV-2,  era  responsable  de  la  afección
denominada  COVID-19,  la  cual  comenzó  a
extenderse de forma rápida por todo el mundo y
se decreta como pandemia por la OMS.(1)

Ante la situación epidemiológica existente en el
mundo y en el país, por indicación del Ministerio
de  Salud  Pública,  se  comenzó  en  Cuba  la
pesquisa activa desde el mes de marzo de 2020,
en  busca  de  síntomas  respiratorios  que  se
correspondieran  con  los  causados  por  la
COVID-19. El contexto cubano, en función de su
perfeccionamiento  continuo,  incorpora  la
aplicación  del  método  de  pesquisa  activa  de
forma  permanente  y  sistemática  para  la
identificación  y  respuesta  a  los  problemas  de
salud. Este proceder representa un cambio en la
atención tradicional de la salud, pues se buscan
de  forma  activa  los  riesgos  y  afectaciones,
incluso  en  estadios  pre  sintomáticos  de  la
enfermedad;  se  llega  a  la  totalidad  de  la
población, en el contexto social de la familia y la
comunidad, por lo que se organiza en tal sentido
el  sistema  de  Salud  y  se  incorpora  a  otros
sectores  para  la  intervención  y  solución
oportunas de todos los casos identificados por
esta vía.(2)

La pesquisa masiva permite identificar de modo
diferenciado a los grupos vulnerables, así como
la  detección  de  personas  con  sintomatología
respiratoria,  posibles  contactos  de  casos
confirmados o sospechosos, lo cual garantiza un
seguimiento y atención continuados e implica la
existencia de un sistema de atención de Salud
asequible y sostenible, además de la necesidad
de  procesos  continuos  de  investigación
clínico-epidemiológica  a  cargo  de  personal
profesional,(2)  en  el  caso  de  Cuba,  el  Equipo
Básico de Salud (EBS) apoyado por estudiantes y
pro fesores  de  las  C ienc ias  Méd icas ,
conjuntamente con otros profesionales del ramo.

La pesquisa activa descansa fundamentalmente
en la exploración clínica sistemática y periódica
de la población objeto de atención de salud.(3)

Precisamente  por  la  transmisibilidad  de  esta
enfermedad, no se recomienda que el personal
de la pesquisa realice la exploración física, paso
ineludible  al  aplicar  el  método  clínico  en  la

construcción  del  conocimiento  médico,  al  ser
vital la sinceridad de la población para identificar
a  todas  las  personas  que  pudieran  estar
contagiadas  o  en  riesgo.

En contextos de crisis e incertidumbre tiende a
emerger entre la población una percepción de
riesgo,  es decir,  juicios subjetivos realizados a
nivel individual sobre las posibles consecuencias
de una enfermedad.(4)

Las  estadísticas  provinciales  demuestran  un
incremento del número de casos positivos en el
primer trimestre de 2021, motivado entre otras
causas, por la indisciplina social. Ello evidencia
que, en nuestra población, dicha percepción del
riesgo es aún insuficiente.

Los  factores  sociales  e  individuales  de  los
i n v e s t i g a d o r e s  e  i n v e s t i g a d o s  s o n
trascendentales para un trabajo científico. Así, la
toma  de  decisiones  se  vuelve  un  continuo
enfrentamiento  entre  la  subjetividad  y  la
objetividad.(5)

La omisión de síntomas o de posibles contactos,
generados  por  el  temor  al  ais lamiento
institucional,  interfieren  negativamente  en  la
obtención de los datos de la pesquisa,y por ende,
en  el  proceso  de  prevención,  diagnóstico  y
tratamiento de los enfermos.

Considerando resueltas las deficiencias objetivas
identificadas en el  pesquisaje,  que incluyen el
diseño y la aplicación de una guía estructurada
para la obtención de la información, aún queda el
sesgo  de  la  subjet iv idad,  sustentada
principalmente en la información que aporta la
poblac ión,  ten iendo  en  cuenta  que  la
pesquisarealizada excluye la exploración clínica
d e l  i n d i v i d u o ,  d e b i d o  a  l a  e l e v a d a
transmisibi l idad  del  virus.

Sin embargo, la subjetividad no tiene por qué ser
un impedimento para alcanzar un conocimiento
sobre un fenómeno; incluso, puede convertirse
en  un  elemento  favorecedor  del  análisis  y  la
interpretación  de  los  datos,  de  manera  más
apegada  a  la  realidad  de  los  sujetos  de
investigación. La subjetividad no debe ser vista
tampoco  como  la  negación  de  un  estudio
sostenido en la  razón y  los  hechos:  los  datos
científicos deben ser recogidos y analizados con
teorías que no tengan como única base el juicio y
la percepción humana.(5)

https://medisur.sld.cu/index.php/medisur


Descargado el: 17-03-2026 ISSN 1727-897X

Medisur 801 octubre 2022 | Volumen 20 | Numero 5

REFERENCIAS BIBLIOGRÁFICAS

1. Organización Mundial de la Salud. Protocolo de
investigación  de  los  primeros  casos  y  sus
contactos directos (FFX) de la enfermedad por
Coronavirus 2019 (COVID-19) [Internet]. Ginebra:
OMS; 2020. [ cited 12 Abr 2021 ] Available from:
https://www.who.int/docs/default-source/coronavi
ruse/covid-19-master-ffx-protocol-v2-sp-web.pdf.

2. Fernández JA, Díaz J. Algunas consideraciones
teóricas sobre la  pesquisa activa.  Rev Cubana
Med Gen Integr [revista en Internet]. 2009 [ cited
12 Abr 2018 ] ; 25 (4): [aprox. 7p]. Available from:
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&
pid=S0864-21252009000400011.

3. Montano JA, Tamarit T, Rodríguez O, Zelada
MM,  Rodríguez  DC.  La  pesquisa  activa.  Primer

eslabón del enfrentamiento a la COVID-19 en el
Policlínico Docente “Antonio Maceo”. Rev Haban
Cienc Méd [revista en Internet]. 2020 [ cited 10
Jul 2020 ] ; 19 (Supl): [aprox. 26p]. Available from:
http://www.revhabanera.sld.cu/index.php/rhab/ar
ticle/view/3413/2574.

4.  Urzúa  A,  Vera  P,  Caqueo  A,  Polanco  R.  La
Psicología  en  la  prevención  y  manejo  del
COVID-19. Aportes desde la evidencia inicial. Ter
Psicol [revista en Internet]. 2020 [ cited 23 May
2020 ]  ;  38  (1):  [aprox.  14p].  Available  from:
https://scielo.conicyt.cl/scielo.php?pid=S0718-48
082020000100103&script=sci_arttext.

5.  Denman  C,  Haro  JA,  editors.  Introducción:
Trayectoria  y  desvaríos  de  los  métodos
cualitativos en la investigación social. Hermosillo:
El Colegio de Sonora; 2000.

https://www.who.int/docs/default-source/coronaviruse/covid-19-master-ffx-protocol-v2-sp-web.pdf
https://www.who.int/docs/default-source/coronaviruse/covid-19-master-ffx-protocol-v2-sp-web.pdf
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0864-21252009000400011
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0864-21252009000400011
http://www.revhabanera.sld.cu/index.php/rhab/article/view/3413/2574
http://www.revhabanera.sld.cu/index.php/rhab/article/view/3413/2574
https://scielo.conicyt.cl/scielo.php?pid=S0718-48082020000100103&script=sci_arttext
https://scielo.conicyt.cl/scielo.php?pid=S0718-48082020000100103&script=sci_arttext
https://medisur.sld.cu/index.php/medisur

