ACTA DE LA SESION No. 233 EXTRAORDINARIA DEL CONCEJO
METROPOLITANO DE QUITO, DE 15 DE JULIO DE 2022

Siendo las trece horas con diecisiete minutos del viernes quince de julio del afio dos mil

veintidds, se instala la sesion extraordinaria del Concejo del Distrito Metropolitano de
Quito, bajo la presidencia del Dr. Santiago Guarderas Izquierdo, Alcalde del Distrito
Metropolitano de Quito, en la sala de sesiones del Concejo Metropolitano de Quito, con
la asistencia de las siguientes sefioras y sefiores concejales:

REGISTRO ASISTENCIA - INICIO SESION
NOMBRES PRESENTE AUSENTE
1. Sr.Bernardo Abad v
2. Dr. René Beddn v
3. Mgs. Soledad Benitez v
4. Sr. Juan Manuel Carrion v
5. Sr. Omar Cevallos v
6. Sra. Gissela Chala v
7. Sr. Marco Collaguazo v
8. Mgs. Luz Elena Coloma v
9. Abg. Eduardo Del Pozo v
10.Mgs. Juan Carlos Fiallo v
11.Ing. Andrea Hidalgo v
12.Sra. Paulina Izurieta v
13.Mgs. Analia Ledesma v
14.Abg. Fernando Morales v
15.Sra. Amparito Narvdaez v
16.Sr. Orlando Nufiez v
17.Lda. Blanca Paucar v
18.Luis Reina v
19.Sr. Luis Robles v
20.Monica Sandoval v
21.Dra. Brith Vaca v
22.Dr. Santiago Guarderas Izquierdo, v
Alcalde Metropolitano

Ademas, asisten los siguientes funcionarios:

Mgs. Freddy Erazo Costa

Mgs. Sandro Vallejo Aristizabal

Abg. Pablo Santillan Paredes

Acta de la sesion No. 233, Extraordinaria

Administrador General
Procurador Metropolitano

Secretario General del Concejo
Metropolitano de Quito.

Pagina 1 de 21



Dr. Santiago Guarderas Izquierdo, Alcalde del Distrito Metropolitano de Quito: Muy
buenas tardes con las sefioras y sefiores concejales, con los distintos funcionarios
presentes en esta sesion.

Sefior Secretario, a efecto de instalar la sesion No. 233 extraordinaria del Concejo
Metropolitano, sirvase constatar el quérum legal y reglamentario.

Abg. Pablo Santillan Paredes, Secretario General del Concejo: Si sefior Alcalde, buenas
tardes sefiores concejales, sefioras concejalas.

De acuerdo a su disposicion, siendo las trece horas con diecisiete minutos, estan
presentes en la sala de sesiones doce miembros del Concejo Metropolitano, existe el
quérum legal y reglamentario para que se instale la sesion extraordinaria, sefior Alcalde.

Dr. Santiago Guarderas Izquierdo, Alcalde del Distrito Metropolitano de Quito:
Muchas gracias sefior secretario, al existir el quorum legal y reglamentario, declaro
instalada la sesion No. 233 extraordinaria del Concejo Metropolitano de Quito.

Sefior Secretario, sirvase dar lectura del orden del dia.

Abg. Pablo Santillan Paredes, Secretario General del Concejo: Si sefior Alcalde, con su

venia:

“CONVOCATORIA A LA SESION No. 233 - EXTRAORDINARIA DEL CONCEJO
METROPOLITANO DE QUITO. Por disposicion del Dr. Santiago Guarderas
Izquierdo, Alcalde del Distrito Metropolitano de Quito, de conformidad con lo establecido
en los articulos 90 letra c) y 319 del Codigo Orgdnico de Organizacion Territorial,
Autonomia y Descentralizacion (COOTAD), convoco a usted a la Sesion No. 233-
Extraordinaria del Concejo Metropolitano de Quito, a realizarse el viernes — 15 de julio
de 2022, a partir de las 13h00, en la Sala de Sesiones del Concejo Metropolitano, a fin de
tratar el siguiente Orden del Dia:

I. Presentacién por parte de la Secretaria de Salud de un informe de la situacion
epidemiologica en el Distrito Metropolitano de Quito; y,

II. Presentacion de un informe por parte de la Empresa Publica Metropolitana de
Gestion de Residuos Solidos, respecto manejo de residuos solidos en la ciudad, el
cual detalle el modelo de gestion y el avance en la consultoria de los taludes de los
cubetos”.

Hasta ahi sefior Alcalde, la convocatoria y el orden del dia de la sesién No. 233
extraordinaria.
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Ingresan a la sala de sesiones los concejales Sra. Paulina Izurieta, Abg. Fernando
Morales, Sra. Amparito Narvaez; y, Sr. Orlando Nufiez, a las 13h19. (15 concejales).

Dr. Santiago Guarderas Izquierdo, Alcalde del Distrito Metropolitano de Quito: Setior

Secretario de Salud, doctor Francisco Viteri, por favor.

I. Presentacion por parte de la Secretaria de Salud de un informe de la situacion

epidemioldgica en el Distrito Metropolitano de Quito.

Mgs. Francisco Viteri, Secretario de Salud: Sefior Alcalde buenas tardes, sefioras
concejalas, sefores concejales buenas tardes, publico presente y presente en las redes

sociales.
Procede con la explicacion de la siguiente ldmina:

Secretaria de

SALUD

Informe de Vigilancia Epidemiolégica del
Distrito Metropolitano de Quito

Semana Epidemiolégica 27 -2022

El informe va a corresponder a la semana epidemioldgica veintisiete, que termind el fin

de semana anterior.

Procede con la explicacion de la siguiente lamina:

Casos confirmados para COVID-19, segun provincia de residencia. Marzo — julio 2022

(TR

Euborado por: Direccion Metropolitana de Pobticas y Planeamisnto do la Salud (OMPPS) u Ito
Fusnla: Meisterio ce Sakud PUbica (MSP) -CZ59. Datos prowisicnaies. sufeios 8 vanesion

Facha do corta: 11 do julo de 2022 Digno
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Una de la situaciones que normalmente hacemos, es dar un seguimiento permanente y
riguroso del comportamiento epidemioldgico, no solo de la ciudad de Quito, sino a nivel
nacional e internacional, ya que como todos sabemos es una pandemia que tiene un
comportamiento global, y siempre es importante que nosotros podamos tener referencia
de como se estd comportando el virus y sus variantes a nivel local e internacional para
tomar cualquier medida emergente de ser necesario, si es que hubiera algin cambio
importante, los indicadores epidemioldgicos.

Como podemos observar en pantalla, en los cuadros del lado izquierdo se encuentra el
seguimiento de todas las provincias del pais, y en el lado derecho, tenemos las provincias
de Guayas y de Pichincha, rojo en Guayas, verde en Pichincha; donde observamos que
a nivel nacional a mediados del mes de mayo, comenzamos a tener un brote de una
nueva ola llamada la sexta ola, esta se ha presentado en varios paises de Europa y
América sobre todo, la misma que ha tenido un comportamiento distinta ala de Omicrén
en el sentido de la velocidad de transmision, generando una ola mas ondulada que en
pico en el sentido de la velocidad.

En las tltimas tres semanas se ha observado a nivel nacional, que la mayoria de las
curvas a nivel provincial se han aplanado o han comenzado a descender, esta situacion
la estamos también dando seguimiento diario, hemos percibido de acuerdo a la
informacion, que en los ultimos dos dias hubo un incremento de casos en la ciudad de
Quito, igual que en el resto del pais que fue reportado por el Ministerio de Salud. Hay
que esperar y esto me refiero por notas de prensa que estan hoy indicando que hubo un
repunte ayer en el Ecuador con mds de 1.000 casos, esto siempre hay que esperar al fin
de semana, porque a veces sucede que se hacen reportes acumulados de dos o tres dias
y esto eleva los numeros diarios, por lo tanto, es siempre recomendable para los andlisis
tener una informacién semanal, a lo que recurrimos que se denomina la semana
epidemioldgica.

Procede con la explicacion de la siguiente ldmina:

Resumen epidemiolégico - Semana Epidemiolégica SE 27

SARS CoV2 - COVID - 19 Viruela Simica

Ecuador bMaQ
Total casos Letalidad casos o
acumulados  323.282  confirmados 0% Casos Confirmados 1 0
2020-2022 (7 dias)

% Positividad Incidencia Retraso Personas en aislamiento 8 0
(7 dias) (7 dias per 100,000 diagnéstico
Habitantes) (7 dias)

Falleci
38,4% 388 4 slecidos 0 0

Numero de casos confirmados para COVID -19 . DMQ 2020-2022
2021 2022
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A nivel de la ciudad de Quito, en pantalla ustedes pueden ver ya especificamente el
comportamiento de la curva, hacia la parte inferior derecha ven efectivamente este
decrecimiento que hemos observado en las ultimas semanas, que ha sido sostenido
desde hace tres semanas; como vemos, la incidencia de casos que ya lo vamos a revisar
ha ido disminuyendo. Nosotros hemos incorporado ya en el informe epidemiologico,
como pueden percibir en pantalla, la viruela simica también que ya fue reportada en la
ciudad de Guayaquil con el primer caso comprobado que se encuentra en aislamiento;
en la ciudad de Quito, dos casos sospechosos ya fueron descartados, por lo tanto, en
nuestra ciudad no tenemos atin ningtin caso comprobado de la viruela simica.

Los casos de letalidad es otro dato también importante que debemos rescatar, en el
sentido que en la ciudad de Quito no ha habido una muerte reportada por Covid en la
ultima semana, la positividad de las pruebas ha subido al 38.4% de un 5% que tuvimos
a inicios de abril — mayo, sin embargo, este valor también tenemos que darle una
connotacion mas especifica debido a que el niumero de pruebas a nivel nacional también
ha descendido por el nimero de demanda también que la poblacion requiere, por eso el
porcentaje positividad puede estar también elevado y esto no necesariamente significa
que tengamos un rebrote muy activo, ya que un 38% es bastante alto.

Procede con la explicacion de la siguiente lamina:

Incidencia acumulada* (por cada 100.000 habitantes) de casos por
semana epidemiolégica. DMQ 2021 - 2022

-~ aVv
@ 7,Gobierno | umos
mEncuantra | ia logramos

Quito
Digno

En el caso de incidencia, como vemos, igualmente, tuvimos en esta ultima ola un valor
que ha ido disminuyendo conforme han ido avanzando las semanas, como podemos ver,
en los valores que se encuentran consignados tuvimos una incidencia de 125 por 100.000
habitantes y actualmente estamos con 38.8% casos por 100.000 habitantes en la ciudad.

Procede con la explicacion de la siguiente ldmina:
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Este es el caso de la positividad, como vemos, llegamos al 41.1%, bajamos al 35%,

subimos al 38%, este es un indicador que nos permite ver efectivamente, sobre todo, que
los casos de enfermedades respiratorias que estamos dando seguimiento, el 38% en este

momento se debe a Covid confirmado.

Procede con la explicacion de la siguiente ldmina:

Tasa de incidencia acumulada (por 10.000 habitantes) SE 20 — SE27,
segun grupos de edad. DMQ 2021

Semana Epidemioiogica

Semana Epidem|olégica
Poran
uito

e v Etaborada.por: Crecion Meropitans ce Policas y Flaneamierc dea Sak (QHPFS)
& 3 Gobierno o hich) 0155, Coios reovmond e s 8 vrecin
Digno

Juntos Fusnta: Minsterio o Saka Puca
10 97aMO  Focha do cara: 1 do juba de 2022

.
[ aaaa—
El seguimiento que hacemos también es por grupos de edad, este decrecimiento que
observamos de la incidencia también se refleja en todos los grupos de edad, no vemos
que en ninguno de los grupos de edad exista un incremento o un sostenimiento de los
casos mayoritariamente; esto se ha visto también en todo el pais, por lo que nosotros

estamos percibiendo que el comportamiento del virus no ha tenido ninguna variacion
con respecto al comportamiento nacional.

Procede con la explicacion de la siguiente ldmina:
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Tasa de incidencia acumulada SE26— SE27 por parroquia de domicilio.
DMQ 2022

Parroquias Rurales del DMQ

Parroquias Urbanas del DMQ

Latitug

- Ave
> Gobierno
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Territorialmente, tenemos la estrategia de salud comunitaria en este momento, en la cual
desarrollamos un seguimiento en territorio con todos los equipos de salud que
desplegamos, tanto para hacer pruebas como para vacunar no hemos encontrado
todavia algtin signo que nos permita identificar algtin brote especifico territorialmente,
este es el caso de la incidencia, se mantienen las mismas parroquias que han sido durante
toda la pandemia.

Procede con la explicacion de la siguiente ldmina:

Tasa de incidencia acumulada y porcentaje de positividad por parroquia
de domicilio. DMQ 2021 SE 26 - SE 27

Parroquias Rurales del DMQ

Parroquias Urbanas del DMQ

Latitud
Laltug

- \QV Porun
" - Euborado por: Dvccion Hatrpalians da Poblcs y Plansaients dea Sak CHPPE)
] 7 Goblerno | yar e e e e T ey e uito
Ferephpmnptrbdor=-T Digno

Esta es la positividad de las pruebas que tiene un comportamiento similar, esta
informacion la damos seguimiento ya que nuestros equipos se trasladan a las diferentes
zonas y parroquias, tanto urbanas como rurales del Distrito Metropolitano para dar
atencion, sobre todo a los sectores en los que identificamos mayor vulnerabilidad.

Procede con la explicacién de la siguiente ldmina:
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Ingresos hospitalarios por COVID-19 en el
DMQ 2021 SE 26-2022

Casos por severidad

Casos por SE

SE 23 SE 24 SE 25 SE 26" B\;&u

1 3% 3132 T—1

Antecendente

Vacunal**
No
@e veomado 7
. 9 Inllll.. ull l“l
1ra. refuerzo 1
Casos segiin Edad y Estado de Vacunacion®
Dosis
Servicio  SE23SE24 SE25 SE27 Total G_Edad Ninguna | Segunda | Total
| | { Pacientes n | tsa | n | tasa | n_ | tasa
Hospitaizad | ¢ | & | g | 5 | 49 pediatricos 3a4ancs 14| 2765 | o0 0,00 14 1243
2 i t menores a § aios 52 11af0s 1|21 | 2 071 3 048
pat |ojo:jofojo potsevicio 12217 anos o | 000 | 1 0.37 1 0.18
Total 6[s[e6[2]1w 183 19anos o [ o0 | o 0,00 [ 0,00
Informacion ncompiers 20a49am0s | 0 | 000 | 7 | o087 7 028
e ek tominls M DM M 022 S0abdanos | 1 | 253 | 11| 316 | 12 | 166
65y mas afios 3| 7306 | 50 | 2085 | 83 | 139
Total 19 | 707 | 71 | 287 | %0 | 175
o= av "Se excliye UN€aso con dows de reAUeTE0 = - " betem
Q) 7,GOBIONO | jute _ uset: Wit d Sk il (MSP) -G53 Do proensin s 4 i uito
R Blaboracidn: oo d Saked PGl MEP) L2508 :
Fecha de corte: 2 de jko de 2022 Digno

En cuanto a la atencion hospitalaria también estamos dando seguimiento, esto es muy
importante para nosotros ya que este si es un indicador sensible para la gravedad o
severidad de los casos Covid que tenemos.

En este sentido, podemos observar que efectivamente tenemos un incremento pequefio
en las tultimas semanas que obedecen a la misma ola, luego observaremos cual es el
porcentaje de ocupacion de camas y cuidados intensivos. Lo que hacemos con esta
informacion es justamente identificar si hay alguna variacion que llame la atencion o que
genere alguna alerta con respecto a la demanda hospitalaria en la ciudad de Quito.

Procede con la explicacion de la siguiente ldmina:

Defunciones confirmadas y probables COVID-19, seglin semana de
fallecimiento. DMQ 2020-2022

2021 2022

Contrmaainn [—
Total muertes
5 2020-2022 3.637 532
H Muertes
$ confimadas
H Letalidad
SF26 SF27 ool
2 0 confirmades 0%
‘ | ‘ (7 dias)
|||||||""||.|..|...._ ...||"|I|.......,-..;..,
- Sk orado por: Dreccn Vet & Policas y Pianeamienta dela ek (DWPPS) T
] 5 Gobierno | umes Fimin Wtatace e Sa ik 5P 258 Do rovuersies s s uito
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La mortalidad, como vemos, mencionaba en la ultima semana no hubo ningtin caso
confirmado, en la semana 26 tuvimos dos casos, sin embargo, como vemos en la curva
se mantienen niveles muy bajos en toda la pandemia y obedecia por ejemplo en la curva
que ustedes pueden ver, la mds pequena, casi a la derecha del histograma es la
correspondiente a Omicrén, después de esa para febrero — marzo ya comenzamos a tener
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valores en los ultimos cinco meses de mantenimiento de la mortalidad en valores
bastante bajos.

Procede con la explicacion de la siguiente lamina:

Mortalidad General por todas las Causas

Exceso de mortalidad mensual

Elaborado por: Direceitn Mevopalisns de P
Fuente: : INEC 20152019, Regi
Focha da corte: 03 de jullo do 20

Pero la mortalidad por si misma es un solo indicador, lo cruzamos con la mortalidad que
tuvimos en promedio en anos anteriores que es la mortalidad en exceso, al momento
estamos con - 2.3% que significa que la mortalidad en exceso que puede causar la
pandemia, es decir, el nimero de muertes adicionales a las que normalmente suceden
en una ciudad esta en — 2.3%, lo cual también es un indicador que nos permite ver que
la severidad y muerte causada por el Covid, se ha mantenido bastante bajo.

Procede con la explicacion de la siguiente ldmina:

Ocupacion hospitalizaria y UCI/UCIP (adultos y pediatricas)
destinadas para COVID-19, por establecimiento de salud
que reporta*

HOSPITALIZACION uciucip ‘

& B

e WVJN W’ U l.f’\W\/\/\wﬁlmN \A J‘ ‘ W‘J

uito
(ana do Poliicas y Plaseamients e Sakud (DMPPS Digno
ica (NSP] G255 Detos provaionses it 8 vsiacion s varissicn

@

En este caso, estamos siguiendo la demanda de atencion de servicios hospitalarios, la
ciudad de Quito en el momento de mayor oferta hospitalaria tuvimos un total de mas de
1.249 camas de hospitalizacion y de 298 camas de cuidados intensivos, al momento estan
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asignadas 95 camas de hospitalizacién y 26 camas de cuidados intensivos, porque
evidentemente se estan atendiendo las demas patologias que lo requieren, de estas, al
momento estan 44 ocupadas en hospitalizacion y 14 en UCI, lo que nos da un porcentaje
de 3.5% y 4.7% de ocupacidn en la asistencia hospitalaria, lo cual es un valor bastante
bajo o reducido de demanda.

En la grafica que vemos a la derecha es justamente el seguimiento diario que hacemos
de los ingresos, egresos hospitalarios para poder tener una medicién lo mas rdpida
posible para identificar si hubiera algtn signo de alarma en la demanda de servicios
hospitalarios.

Procede con la explicacion de la siguiente ldmina:

Modelo de intervencion COVID-19 por el Municipio del DMQ
SE 27

NUMERO DE MUESTRAS Atenciones en puntos fijos y brigadas méviles, enero 2021 a junio 2022*. DMQ
TOMADAS POR LA 55 PARA
DETECCION DE SARS-COV-2
auito

122 995

2le

Pivizans ;
B‘T 106 742 ils |5
9 16523 f1(1(8] (!
ﬂ“ I AN
No ATENCIONES REALIZADAS F3 al ~
5 DESDE JULIO 2020 5 : o
5 - #_ . 3
g ' e 11118
S | il
REALIZADAS POR L 5 P S 26 . :

49,7%

*La diferanc lizada.a s baso on Ia variable SE. En s SE 20 3¢ tuvs un recesa y 3¢ nicia con i prierizacion de fa vacunacisn y toma de
- e sis msestras de antigend,

Elaborado por; Direccion MEIODOINS 08 PONCaS ¥ FIANSAMIENts o8 1a 58D (OMPPS)

Fuente;: Diecn Meliopoitans de Subsisiscas, Dalos rovisionsies Suetos 8 variacitn

Fecha da corta. 11 de o de 2022

La atenciéon que estamos dando para disminuir el impacto de la epidemia al momento
en la ciudad, es la atencion a través de los equipos de salud comunitaria que lo hacemos
en coordinacion con el Ministerio de Salud Publica para la prestacion de atencion en
vacunacion.

Por la alarma de los aumentos y la ola que estamos travesando a nivel nacional, se ha
generado una mayor demanda de vacunacion a nivel del pais y de la ciudad en especifico
en nuestro caso, en este sentido y siguiendo las directrices del sefior Alcalde, nosotros
hemos abierto ya cinco puntos nuevos de vacunacion, hemos dispuesto las tres unidades
de salud del Municipio de Quito, mas escuelas y unidades educativas, y también con
apoyo de la empresa privada, centros comerciales, lo cual hemos aumentado la oferta de
vacunas que teniamos antes en el CDMI — Centro Deportivo Metropolitano Ifiaquito, este
es un tema ciudadano que también lo hemos estado atendiendo con la Secretaria de
Comunicacion, para que la informacion llegue plenamente a la comunidad y sepan que
el CDMI ya no va a atender.
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El CDMI para tener una idea mas o menos, atendia entre 1.500 — 1.700 personas diarias,
con la nueva distribucién geografica que estamos haciendo con los nuevos puntos,
hemos subido a mas de 4.000 vacunas diarias y aunque efectivamente tenemos momento
de mayor demanda en el Colegio Benalcdzar, en la Unidad Norte y se generan filas, eso
estamos tratando también de solventarlo o abriendo nuevos puntos. Hoy he estado
reunido con la sefiora Viceministra y dos Subsecretarios de Salud, justamente para
identificar nuevos puntos y espacios de gestion que podamos hacer para aumentar la
oferta de vacunacién en la ciudad.

Procede con la explicacion de la siguiente ldmina:

Total de atenciones realizadas por la secretaria de salud.

Distribucién de atenciones por sexo

BRIGADAS MOVILES
GUAMANI 166 = HoMERE
TUMBACO 149 o
CHIMBACALLE 121
CONOCOTO 119 526,
SOLANDA 105 503%
CALDERON 76
YARUQUI 63
LA FERROVIARIA 42
LA ECUATORIANA 15 Distribucién de atenciones por grupos de edad
OTROS 17
TOTAL 873 65 y mas afios _m_a%
10 a 19 afios - 7.2%
00%  50% 100% 150% 200% 250% 300%  350%  400%
o
Dat s sust Porun
Fechade corte: 11 de julo de 2\7zzsuns‘mms varacten Qu lto
[ Gaaaaaaa—— Digno

El seguimiento territorial, aqui es solamente para graficarles, también lo hacemos
directamente para identificar cudles son las parroquias, cudl es la demanda, donde
debemos actuar con los equipos y poder trasladarnos, porque esta es una particularidad
que también tenemos, aparte de los puntos de vacunacion fijos, también tenemos las
brigadas que estan acudiendo a las distintas parroquias y barrios del Distrito
Metropolitano para atender la demanda de vacunas y de pruebas.

Procede con la explicacion de la siguiente ldmina:
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Inmunizaciones COVID-19 en el DMQ

Cobertura de vacunacion. Ministerio de Salud Publica. DMQ

Primera dosls 2.441.819 Cobertura segunda dosis (+=3
afios)
. . Si da dosi 2.420.572
Personas inmunizadas contra COVID-19 e
por la Secretaria de Salud de Quito, 13 de Cansino 53.150
marzo de 2021 al 09 de julio de 2022*** .
Primera dosis de refuerzo] 1.574.313

Primera dosis 618.493 Gobertura 1ra. Dosis de refuerzo
o Segunda dosis de 296,193

(= 3a08)
s da dosi refuerzo
egunda dosts 794.785 o
Poblacién >= 3 afios 2.682.806 I T

Primera dosis de refuerzo®

806.539
Segunda dosis de refuerzo™ 217.043 Personas vacunadas segun grupo de edad
’ 120000
Total
2.436.860
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= Gobi Fuente:: : Ministerio de Salud Piblica (MSP)-CZS9. SMS Datos provisionales sujetos a variacion u | o

u 7, ooneme | o aasamos Fecha de corte: §S 09 de juiio de 2022, MSP — Vacunometro 08 de julic de .
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En cuanto a la vacunacién, nosotros estamos al momento como ciudad de Quito con el
92% de las vacunas de primera y segunda que es el esquema regular; y, estamos llegando
casi al 60% de las vacunas de la tercera dosis.

Como todos sabemos, el Gobierno Nacional establece a través del Ministerio el protocolo
correspondiente y en este momento ya estamos comenzando a aplicar la vacuna, la
cuarta dosis también, y en los puntos que estamos coordinando todas ofrecen las cuatro

dosis para las personas que asi lo requieran.

Por parte del Municipio hemos ya aplicado hasta este momento cerca de 2'500.000
vacunas a la poblacién de la ciudad.

Procede con la explicacion de la siguiente ldmina:

Atenciones por consulta externa y emergencia en los Hospitales del IESS

Evolucion de las atenciones en consulta externa por fecha de atencion y tipo de atencion. 01 de septiembre de 2021 al 23 de junio de 2022

E t mes y Ener0 2021 - Junio 2022

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES CARLOS ANDRADE
MARIY

5584 | 4520 5778 | 6815 4s3 3883 4432 | 3687 | 3T | 3033 | 3136 | 3344 | 6904 | 3288 315 41%e | 4se2 | 4082
HOSPMAL GENERAL DELSUROEGUTO | 10350 | o163 | 12327 15063 | 13100 | 8544 | 12082 | 5606 | 4240 | 4068 | 5772 | 7897 | 15306 | asm | 6570 60w | o270 | s2m2

HOSPITAL GENERAL SAN PRANCISCO DEQUITO | 1595 | 1245 | 1678 | 1878 | 1288 | 1484 | 1957 | 1715 | 1795 | 1607 | 1999 | 2297 | 5208 | 2372 | 253¢ 2023 | 3073 | 2828

8 0n
S uito

oal el gionc s encorm e, G 16377 TAOOTSOVATENONECEEM oty Digno

o 17558 | 14937 | 10680 | 23454 18985 13881 | 18471 | 11088 | 0771 | 8708 | 10908 | 13538 | 27500 | 10241 13019 12199 | 17308

Indirectamente, también debemos hacer un seguimiento, esta es informacién de
hospitales del Seguro Social con respecto a los pacientes respiratorios en linea azul y
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pacientes Covid en linea roja. Como pueden ver, lo que tratamos de determinar con este

seguimiento es que justamente podamos identificar los posibles casos de enfermedades
respiratorias que no los podamos evidenciar rdpidamente, ya que como todos sabemos,
el Covid es una enfermedad respiratoria y por la temporalidad que nos encontramos en
la ciudad de Quito con los cambios climaticos caracteristicos, estas enfermedades
respiratorias también son muy frecuentes.

Al momento estamos con brotes de enfermedades respiratorias que a veces se pueden
confundir con el Covid, por eso hacemos el seguimiento para ver cual es el diagnostico
que las personas, en este caso, en el Seguro Social acuden para identificar si hay una
diferencia en cuanto a los problemas respiratorios comunes con el Covid.

Procede con la explicacion de la siguiente ldmina:

Variantes de COVID-19 identificadas en el Ecuador. 2020-2022

ma Ecuador
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o a 4
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i i 8 R P 1 84 TP Qiiito
Fuonte A
e oo de 2022 Digno

Un tema de mucha preocupacion y ademas de informacion de prensa que esta muy
difundido, son las distintas variantes. Al momento, estamos hablando de la VA4 — VA5,
y sobre todo de la VA275, esta serie de secuencias y de variantes que se estan dando
estan siendo investigadas.

Al momento como vemos en pantalla, tenemos en color azul intenso las variables
Omicron, 22B morado que estd comenzando a crecer, estd desplazando a la 22C en los
colores que vemos en referencia. Esto esta ocurriendo a nivel de todo el mundo y eso es
lo que estamos identificando, efectivamente, notamos que la mayor transmisibilidad de
la variante V5 por ejemplo es caracteristico, sin embargo, la sintomatologia hasta el
momento no es muy diferente a las variantes anteriores, lo que si es su transmisibilidad,
no se ha evidenciado a nivel mundial todavia una mayor severidad ni tampoco muerte.

Justamente, eso es lo que identificamos con los indicadores para ver si efectivamente
estas variantes en nuestro pais generarian alguna diferencia, sin embargo, hasta el
momento no tenemos ninguna alarma en ese sentido, pero estamos en permanente
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contacto con las universidades que estan haciendo la secuenciaciéon gendmica que nos
reportan diariamente la secuencia para ver cémo se modifican estas variantes.

Procede con la explicacion de la siguiente lamina:

Rastreo de Contactos (caso indice)
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En el seguimiento territorial, este cuadro siempre les ponemos para identificar que en
este caso nosotros hemos recibido 474 notificaciones, de las cuales 234 resultaron
positivas, lo que generd un total de 720 personas notificadas para ser aisladas.

Procede con la explicacion de la siguiente ldmina:

Rastreo de Contactos (contactos)
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De esas 727 personas, 699 hemos solicitado que se hagan aislamiento voluntario, lo cual
damos seguimiento con los equipos comunitarios y también mediante llamada
telefonica.

Procede con la explicacién de la siguiente ldmina:
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Viruela del Mono / Monkeypox

Datos epidemiolégicos

Al ‘Monkeypox cases worldwide by couriy Desdeel 1 de enero al B de julio de 2022, se notificaron 8238 casos confirmados.
o f Existen 57 paises con reporte de caso
- EI 82% de los casos confirmados (6496 34 paises) se registraron en Ewopa; 15%
(1184 casos en 14 paises) en América, 2% (173 casos en B paises) en Africa, <1%
(24 casos en 4 paises) en la region del Pacifico Occidental y <1% (15 casos en 3
paises) en la region del Mediterraneo Oriental
Durante Ios (itmos siete dias los cascs reportados a nivel global han aumentado

un 41,6%.

- EI mayor incremento, del 82%, se produjo en Alrica, seguida por el Pacifico
Occidental (60%), Aménica (57%) y Europa (36%).

- EI78% de los casos confirmados a nivel giobal corresponde a hombes entre 18 a
44 afos (se han registrado siete casos en menores de 18 aos en paises de Africa
y Europa)

i

7
[(EEE) '«

Sintomas y signos clinicos

La evolucion clinica del virus ha cambiado. Por lo tanto, los sintomas y signos
del brote actual son:

Pocas o incluso de una sola lesion

Ausencia de lesiones cutdneas en algunos casos, con dolor anal y sangrado
rectal

Lesiones en el drea genital o perinealiperianal que no se extienden a otras
dreas del cuerpo

Lesiones que aparecen en diferentes etapas de desarrollo (asincronicas)
Aparicion de lesiones antes de la aparicion de fiebre, malestar general y otros
sintomas sistémicos (ausencia de periodo prodromico).

Bbereds s tians o Pl Pt 14 S04 UPPS) uito
B s o s P
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En la viruela simica, lo que estamos haciendo es dar seguimiento al comportamiento
mundial. En el reporte que teniamos hasta la semana 27 cerca de 8.200 casos, hoy la
organizacion Mundial de la Salud ya reporta cerca de 10.000 casos, esta es una
enfermedad que, como podemos percibir, tiene muy baja velocidad de transmision y eso
es lo bueno de este proceso, sin embargo, también estamos pendientes de la informacion
para tener cualquier alerta que nos permita a nosotros tomar medidas que, en todo caso,
son muy similares a las que estamos aplicando para el Covid 19.

Procede con la explicacion de la siguiente ldmina:

Reporte de movilidad de Google en el DMQ 2021-2022
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En este cuadro que es el de movilidad de la ciudad, podemos ver cémo la ciudad se ha
estado reactivando y también esto lo cruzamos, sobre todo nosotros, para identificar si
la movilidad de la ciudad hacia las distintas actividades privadas y comerciales tiene
algun efecto sobre el nivel de transmisidn del virus, esto sobre todo teniendo en cuenta
temas como el aislamiento, los aforos o la restriccion de actividades.
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La bajada de la curva que tenemos es del paro nacional, si vemos, los niveles de baja de
las actividades comerciales resultaron casi del mismo nivel que la época de cuarentena
obligatoria, eso probablemente también va a ayudar a la ciudad a que haya disminuido
la curva de transmision del virus que tenemos en este momento que no se presentd en
Guayaquil, por ejemplo, en la curva de Guayaquil que hacemos seguimiento porque es
la ciudad con poblacion mas cercana en volumen a la ciudad de Quito, en Guayaquil la
curva esta creciendo, lo que en Quito en cambio la curva se apland y comenzd a
descender.

Procede con la explicacion de la siguiente ldmina:

Nivel de alerta en el DMQ. SE 27

Tansmiakin del vinus Hivel do Gravedad

Excosae
mortaldad | camas da UCI

s o 25 | wosh | < M
1 >1-<=2 Ga10% | 26-50 [ >05-1% 1-3% |
*2-55 > 10%-20%| 51-150 >1-3% *3.13% 31-60 51-70 83-85
»5-58 *20% 305-‘ 151 -250 >3a<=5% 143 25% | 61a80 T1a90 80-82
R S - 5% - 25% - 60 o0 | <80 F————
i 2 3 4 | 5 | & | 1 | 8 Blanco 010-020
1,00 ops | 00s | 0,05 025 0,15 015 01w | 01 vy T 021080
1 01 0.1 01 01 01 0.1 01 1 — 0.50-0.75
2 025 025 025 025 025 025 025 07
3 05 05 05 05 05 05 04 05
4 015 | o | om | om | om | om | o6 | o2
5 [ 1 1 [ X
st g e e - Qiiito
Fochaia conejula s 2522 Digno

Para terminar, la resolucion de Alcaldia No. 010 que nos permite normar el nivel de
alerta se basa en ocho indicadores, de los cuales solo uno se presenta en un nivel alto que
es la positividad en los ultimos ocho dias, que es el tnico valor, los demas, como
podemos observar, tenemos la tasa de incidencia que estd en un nivel dos y resto se
encuentra en nivel cero o el nivel mds bajo. Esto nos ha permitido que mantengamos
todavia el nivel de alerta blanca, seguimos con las recomendaciones del COE Nacional
en cuanto al uso obligatorio de mascarilla en los hospitales o centros de salud; y, lo
recomendado en el uso del transporte publico, en espacios cerrados o en aulas escolares.

Hoy a las tres de la tarde se va a reunir el COE Nacional, sobre todo, para trabajar sobre
el tema de la vacunacion el sefior Vicepresidente comunicé a la comunidad que va a ser
un incentivo de vacunacién a nivel nacional, hoy se retne el COE y darad las
disposiciones para ver como se va a trabajar y estaremos atentos sefior Alcalde para
definir efectivamente cudles son las medidas que el COE Nacional imparta hoy para ver
las que se apliquen o sean correspondientes al nivel de alerta que tenemos en la ciudad
de Quito.

Procede con la explicacion de la siguiente ldmina:
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Informacion disponible en la pagina web de la Secretaria

de Salud
T
[ o ] VA
Qitiito
— e— Digno

Hasta ahi el informe, sefior Alcalde.

O 3 323 4 e e 3 3 33 e 34 e 3 3 3 3 6 34 e 3 3 3 3 3 34 e 3 3 3 3 34 4 3 e 3 3 26 S e A e 3

Dr. Santiago Guarderas Izquierdo, Alcalde del Distrito Metropolitano de Quito: ;En
consideracion?

Gracias senor Secretario, siguiente punto del orden del dia, sefior Secretario.

Abg. Pablo Santillan Paredes, Secretario General del Concejo: Si senor Alcalde,
segundo:

II. Presentacion de un informe por parte de la Empresa Pablica Metropolitana
de Gestion de Residuos Soélidos, respecto manejo de residuos sélidos en la
ciudad, el cual detalle el modelo de gestion y el avance en la consultoria de
los taludes de los cubetos”.

Dr. Santiago Guarderas Izquierdo, Alcalde del Distrito Metropolitano de Quito: Tiene
el uso de la palabra, la concejala Andrea Hidalgo.

Concejala Ing. Andrea Hidalgo: Buenas tardes Alcalde, compafieras, compaferos
Concejales, funcionarios, ciudadania.

Alcalde, revisando los documentos que fueron adjuntos a la convocatoria, no estan los
informes que debian presentarse respecto del punto del orden del dia, sugeriria que se
haga una actualizacidn a todos estos informes y este punto pueda ponerse en una Sesién
en la que podamos tener el material para discutir.
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En ese sentido, se establecia el modelo de gestion y no se ha puesto ese informe, creo que
es importante partir de esta informacion para poder discutir qué es lo que esta pasando
en el relleno sanitario.

Mi sugerencia para que sea una sesion en la que podamos retroalimentarnos y
exactamente entender qué es lo que esta pasando, sugeriria se haga esta actualizacion de

informes

Eso, sefior Alcalde, gracias.

Dr. Santiago Guarderas Izquierdo, Alcalde del Distrito Metropolitano de Quito:
Quisiera aprovechando y acogiendo la sugerencia del concejal Omar Cevallos ya que
estamos aqui, hacer un pre Concejo y de una vez definamos el orden del dia del préximo
martes, quiero decirles que tenemos dos Comisiones de Mesa para conocimiento de la
aprobacion del acta No. 199...

Por favor, Vicealcaldesa punto de informacion.

Concejala Dra. Brith Vaca: Gracias, buenas tardes a todos los presentes, a los miembros
del Ilustre Concejo Metropolitano de Quito, sefior Alcalde.

Esta es una sesion extraordinaria, ;Se puede suspender el punto? Esa es mi pregunta a
la Procuraduria y a la Secretaria.

Mgs. Sandro Vallejo, Procurador Metropolitano: Lo que se esta planteando...
Concejala Dra. Brith Vaca: Porque tampoco fue mocién.
Mgs. Sandro Vallejo, Procurador Metropolitano: Entiendo que se mociono.

Concejala Dra. Brith Vaca: No se mociond, “pongo a su consideracién”, pero no mocion y
por eso pregunto: jAl ser una sesion extraordinaria se puede no dar tratamiento a este
punto?

Mgs. Sandro Vallejo, Procurador Metropolitano: El 6rgano legislativo puede tomar
cualquier decision respecto de los puntos del orden del dia, en este caso, quizas fue mi
entender equivocado, es que se planted una mocion, quizas eso es lo que habria que ver
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si es que no fue asi sobre la decisién de plantear el punto del orden del dia para una
nueva Sesion, sino se esta dejando de tratar sino se esta tomando una resolucidn respecto
de eso en base a un planteamiento, entonces si es una resolucion que el Concejo como
organo colegiado puede tomarla.

Entonces, el planteamiento ahi sefior Secretario no sé si estoy equivocado en lo que
planteo, es que el Concejo tome la decisiéon sobre esto que implicaria abordar una
resolucion sobre el punto del orden del dia, que necesariamente tendria que hacerse.

Concejala Dra. Brith Vaca: Mi pregunta es porque esto es una Sesion Extraordinaria, no
sé si eso se aplica a una Sesion Extraordinaria, lo que usted dice se aplicaria a una Sesién
Ordinaria.

Mgs. Sandro Vallejo, Procurador Metropolitano: Mientras se trate el punto del orden
del dia si se aplicaria, o sea, la resolucion del Concejo debe ser sobre el punto del orden
del dia, en la medida que haya una resoluciéon del Concejo sobre el punto del orden del
dia no se esta violentando el tratamiento del orden del dia por ser una Sesion
Extraordinaria.

Concejala Dra. Brith Vaca: Entonces, tendria que irse a una votacion.

Dr. Santiago Guarderas Izquierdo, Alcalde del Distrito Metropolitano de Quito: Si.

Hay una mocién, obviamente podria clausurar es una competencia, por lo cual, clausuro
esta sesion sefior Secretario.

Abg. Pablo Santillan Paredes, Secretario General del Concejo: Si sefior Alcalde, se
toma nota siendo las trece horas con cuarenta minutos la sesién extraordinaria.

Siendo las trece horas con cuarenta minutos del quince de julio del afio dos mil
veintidds, se clausura la sesion extraordinaria del Concejo Metropolitano de Quito.

REGISTRO ASISTENCIA - FINALIZACION SESION
NOMBRES PRESENTE | AUSENTE
1. Sr. Bernardo Abad v
2. Dr. René Bedén v
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Mgs. Soledad Benitez v

Sr. Juan Manuel Carrion

3

4

5. Sr. Omar Cevallos
6. Sra. Gissela Chala
7
8
9

IR ERN IR

. Sr. Marco Collaguazo

. Mgs. Luz Elena Coloma v

. Abg. Eduardo Del Pozo
10.Mgs. Juan Carlos Fiallo
11.Ing. Andrea Hidalgo
12.Sra. Paulina Izurieta
13.Mgs. Analia Ledesma v
14.Abg. Fernando Morales
15.S5ra. Amparito Narvaez
16.Sr. Orlando Nufiez
17.Lda. Blanca Paucar v
18.Luis Reina
19.Sr. Luis Robles
20.Monica Sandoval v
21.Dra. Brith Vaca
22.Dr. Santiago Guarderas Izquierdo,
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Alcalde Metropolitano

DR. SANTIAGO GUARDERAS IZQUIERDO
ALCALDE DEL DISTRITO METROPOLITANO DE QUITO

ABG. PABLO SANTILLAN PAREDES
SECRETARIO GENERAL DEL CONCEJO METROPOLITANO DE QUITO
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