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Resumen

Con el objetivo de aportar fuentes procesadas para el mayor conocimiento de la
pandemia mundial causada por el COVID-19; se presenta una serie de mapas mentales,
con la teoria cientifica y Datas estadistica, para el andlisis longitudinal prospectivo de la
conflagracion biolégica multi nacional, surgida en la China.
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Presentacién

Este es un humilde aporte al mayor conocimiento de la Pandemia de alcance mundial
causada por el COVID-19 (SARS-Cov-2), que surgié en la China, y esta sufriendo el
Pera desde el 06/03/2020..

Para los efectos se ha preparado una serie de mapas mentales, con la teoria del caso
y las Datas estadisticas para el Analisis longitudinal prospectivo del fenémeno, con el
fin de proporcionar diversas informaciones, desde las cuales cada usuario puede very
sacar su propia informacién adicional; de manera que no habr4d mas Texto que el
necesario para la orientacion de la lectura del articulo.

Dado que el tema es tan complejo y multi disciplinario, que requiere una vision sistémica
u holistica para entenderlo casi completamente; a través de la manera mas
sencillamente posible, para el acceso informativo de la mayoria de la poblacion.

Evidencias

Desde el inicio del fenémeno bioldgico en el Perd, en el muro de mi Facebook,
se ha propalado varias imagenes alusivas a la temética.

1. Teoria académica.

En los mapas mentales de la Fig 1, se muestra los alcances y dimensiones que implican
el conocimiento y gestiéon de patégenos como los virus; en los cuales tienen
competencias pertinentes e inicialmente dos profesiones académicas, a las cuales
necesariamente se adicionan otras profesiones como: economistas, antropélogos,
psicélogos sociales, etc.

2. Datas estadisticas
En el mapa mental de la Fig 2, se muestra el historial de la pandemia en el Pert, donde

se identifica las fechas de: Inicio, Cuarentena y Toques de queda; asi como las fses de
la pandemia y las curvas epidemiolégicas referentes



1. Competencias profesionales en momentos de la conflagracion de la Pandemia mundial

por el COVID-19 (SARS-Cov-2)
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Fig 2. Peru: Tendencia de las Data de Infeccion por Covid-19 insa)
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En el mapa mental de la Fig 3, se muestra la casuistica (infectados) en cada una de
la Regiones politicas. En Regién Lima Metropolitana, se inserta la cifra, fuera de una
barra, dado que tal cantidad haria invisible al resto de barras. El 10 de abril, ya todas las
Regiones estaban infectadas, comparadas con las Datas del 28 de marzo.

En el mapa mental de la Fig 4, se muestra la mortalidad en los Continentes del mundo.
En: https://elcomercio.pe/opinion/colaboradores/oriente-y-occidente-frente-al-covid-19-
por-jeffrey-d-sachs-noticia/?fbclid=IwAR1w8fe4051eqyN3g2TeJC-
fleGjG098ybDfr5KfOEuPxunRvVhojnA8sf0, se buscaba una explicacion a las diferencia
entre Europa y Asia; al respecto en mi muro escribi: “Es cuestion de CULTURA: saludo
reverencial, uso de mascarilla para no dispersar enfermedad, higiene publica, respeto a
la individualidad, orden publico y respeto a las Normas de conducta ciudadana”.

En el mapa mental de la Fig 5, se muestra la mortalidad en la Regiones del Peru,
registradas hasta el 14/04/20. A la fecha, ain hay 10 Regiones que no muestran
mortalidad.

La cifra, 2.9 % (10 de abril), de la Fig 4, guarda cierta relacion con la cifra, 2.2 % (14 de
abril), de la Fig 5.
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3. Comportamiento humano.

Finalmente, la Fig 6, para mostrar el comportamiento humano peruano a lo largo de
la conflagracién. Realidad harto compleja y dificil de manejar; sin embargo hay evidencia
de ejemplar comportamiento: guardando la distancia y en fila, y uso de tapa boca-




