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FACTORES DETERMINANTES DE LA ENFERMEDAD POR VECTOR
(DENGUE) EN PACIENTES DEL HOSPITAL GENERAL MARIA IGNACIA
GANDULFO EN COMITAN CHIAPAS



Objetivos:

Factores determinantes de la enfermedad por vector (dengue) en pacientes del
hospital general Maria Ignacia Gandulfo en Comitan de Dominguez Chiapas,
Examinar las estrategias de prevencion y control, basando en evidencias en el
Hospital General Maria Ignacia Gandulfo., Contribuir a las estrategias basandose
en evidencias dentro del manejo que se le da a la enfermedad., Compartir con la
poblacién en general el nUmero de contagios registrados en Chiapas en el hospital
general Maria Ignacia Gandulfo y las posibles estrategias de prevencion.



En los ultimos afios se ha generado un gran aumento en el nimero de los casos de

dengue en el mundo, sobre todo en la zona templadas y hiumedas,

en esta investigacion nos situamos en Comitan Chiapas donde el dengue aumenta
cada afio, lo cual genera un factor de riesgo bastante importante para los pobladores
tanto en temporadas de calor o en temporadas de lluvia.

Los contagios de dengue se generan con mas facilidad en las Gltimas décadas por
el aumento de criaderos en la cuidad, el uso de contenedores de agua sin tapas, el
acumulamiento excesivo de chatarra en los hogares y los charcos, se plantea la
disminucién de contagios de los vectores del dengue haciendo el uso correcto de
las medidas preventivas y el adecuado control de limpieza en los hogares, la
informacion a la poblacion esa uno de los factores mas importantes dentro de esta
investigacién, con la posible iniciativa de toda la poblacion en la resolucion de este

problema.

Los datos estadisticos de la Secretaria de Salud en Chiapas muestran que desde el
afio 2022 se muestran 949 casos, y solamente en la primera semana de control
epidemioldgico en Chiapas hubo 24 casos confirmados en el afio 2024, aunque la
letalidad ha disminuido Unicamente a un caso en el afio 2022.

A la fecha de 30 de abril de 2024se han cortado méas de 7.6 millones de casos de
dengue a la OMS, esto incluye 3.4 millones de casos confirmados, mas de 16,000
casos graves y mas de 3,000 muertes, aunque se han reportado un aumento
sustancial en los casos de dengue grave a nivel mundial’, en los ultimos 5 afios,
este aumento ha sido pronunciado en la region de las Américas, donde el nimero
de casos aumento a méas de 7,000,000 a finales de abril 2024 superando el nimero

de casos anual de 2023 con 4.6 millones de casos.



Justificacion:
¢, Cual es el problema que se investiga?

Se investiga el aumento de casos de vector Aedes Aegypti en el hospital general
Maria Gandulfo con la intencion de disminuir el nimero de casos en Comitan
Chiapas, y difundir informacién sobre su prevencion.

¢cual es la emergencia del problema?

La emergencia inicia ya que el nimero de casos cada vez son mas altos y
constantes de presentarse, aumentando la gravedad de la transmisién que esto a
Su vez generara mas casos dentro de la poblacion, si este problema no se disminuye
aumentar la morbilidad y mortalidad en el municipio.

¢, Qué tan viable es la investigacion?

Esta investigacion es muy viable, ya que la informacion es de un facil acceso, ya
gue mucha de esta puede encontrarse en jurisdiccion con los estudios
epidemiolégicos que se llevan mensualmente, a mismo tiempo con la informacién
con la que se cuenta dentro del Hospital General Maria Gandulfo, esto facilita
difundir la informacién a la poblacion en general para el uso correcto de las medidas
de prevencion

¢A qué segmento de la poblacion beneficia el estudio?

La poblacion en general sera la de mayor beneficio, al disminuir los casos de
contagios del vector Aedes Aegypti, esto proponiendo mejores medidas de
prevencion, mas rapidas y confiables a las que tenemos en este momento, logrando
gue la poblacion responda de una manera activa dentro de esto.

¢, Qué beneficio metodoldgico tiene este estudio?

Metodolégicamente este estudio aportara nuevas herramientas combinando
métodos cualitativos y cuantitativos lo que permitird una compresion mejor de las
medidas de prevencion y control, ademas de esto se genera la responsabilidad y
confianza en la poblacién para el uso adecuado de nuevas herramientas y técnicas
de prevencion.

Beneficios a nivel personal y profesional

A nivel personal y profesional ayuda a qué se comprenda de una mejor manera el
uso de medidas correctas y efectivas para el control de reproduccion del mosquito
Aedes Aegypti, esto generara un control mejor a nivel profesional lo que ayudara a
disminuir nimero de pacientes



Hipotesis:

¢ Qué genera la implementacion de mas herramientas y nuevas formas de
prevencion del Dengue en la poblacién Comiteca?

Esto genera menores riesgos de transmision en el municipio.



Preguntas de investigacion



Marco teérico:
INDICE:
1.-Factores determinantes:

1.1. Los factores determinantes son el caso mas importante de cualquier
investigacién ya que gracias a ellos podremos llegar a la causa principal de la
enfermedad, sabemos que estos guiaran a las investigaciones a una posible

resolucién o una resoluciéon absoluta.
2. _Prevencion y control:

2.1-La prevencion y control se definen como el uso de estrategia bien planificadas
para la disminucién de casos n ciertas enfermedades, son herramientas empleadas

en todo tipo de investigacion dentro de la salud.
3.-Contagios:

3.1_Definimos como contagios en aumento de un caso de algun tipo de enfermedad
como el dengue n el momento que este se transmite de persona a persona a través
de un vector,como lo es el Aedes Aeghypti, o bien por factores ambientales como

lo es el clima, la humedad o la geografia de el lugar en el que se encuentran.
3.2_Impacto del vector Aedes Aeghypti:

El impacto de este vector a ido en aumento con cada afo que pasa ya que las
medidas de prevencidon son ineficientes, por la poca importancia que le toma la
poblacion, sto genera ue el impacto de este mismo sea mucho mayor, al igual que

la facilidad de este de adaptarse al ambiente a que lo rodea.
3.3_Contextos especificos:

Dentro de México podemos clasificar a esta enfermedad como uno de los
principales problemas de salud publica ya que la alta transmisibilidad de esta genera
que el problema sea cada afio mayor, esto genera que la enfermedad se presente
en la mayoria de las épocas del afio, y dejando expuesta a la mayoria de la

poblacion .



4.- El Dengue es la enfermedad viral humana mas importante transmitida por los
vectores artropodos del género Aedes, principalmente Aedes aegypti. La patologia
se expande a lo largo de las regiones tropicales y subtropicales y amenaza a mas
de 2.500 millones de personas. A nivel mundial, se estima que el 40% de la

poblacion corre el riesgo de contraer dengue

4.1- Segun la Organizacion Mundial de la Salud, el dengue se presenta en los climas
tropicales y subtropicales y es considerada como una de las principales

enfermedades virales emergentes y reemergentes a escala mundial.

4.2- En este sentido, el entorno socioeconémico que acompafa a las enfermedades
infecciosas es motivo de gran interés y estudio, donde muchos analistas han
planteado la relacion del surgimiento de éstas patologias por la accion del hombre

mas que por los comportamientos de los microrganismos.

4.3- El dengue esté determinado por factores sociales, ambientales, conductuales,
vectoriales y virales; entre los factores socioeconémicos de emergencia se pueden
sefalar: incremento poblacional, migraciones, urbanizacion descontrolada,
suministro insuficiente de agua potable, inadecuada eliminacién de residuales,
pobreza e inequidades como desempleo, bajo nivel educacional, politica neoliberal
y privatizacion de los servicios de salud , y finalmente, la falta de una vacuna

eficiente y accesible.

4.4-Segun la Organizacion Panamericana de la Salud, los macrodeterminantes que
estdn asociados al dengue son: Latitud, altitud (< 2200 msnm), temperatura
ambiental (15-40 grados centigrados), humedad (de moderada a alta), patrones de
asentamiento (urbanizacion no planificada y densidad de asentamiento elevada),
estado de viviendas (ventanas sin anjeo, canales de desagiies de aguas lluvias,
obstruidos por desechos, picos de botellas en la parte superior de paredes),
aprovisionamiento de agua (agua almacenada no protegida en la casa por mas de
7 dias, ausencia de abastecimiento de agua corriente individual, disponibilidad
intermitente y uso de depdsitos o tanques destapados), recoleccion de desechos

sélidos envases de almacenaje inadecuados, recoleccion inadecuada o inexistente,



recipientes pequefios en desuso, llantas desechadas y otros elementos

abandonados a cielo abierto; estado socio econémico.

5- La Organizaciéon Panamericana de la Salud (OPS) ha emitido alertas y calificado como
motivo de preocupacion este incremento, ya que esta cifra representa tres veces mas casos

gue los reportados en la misma fecha en 2023.

Si bien el dengue estd en aumento en toda América Latina y el Caribe, los paises
mas afectados son Brasil (83%), Paraguay (5,3%) y Argentina (3,7%), que

concentran el 92% de los casos y el 87% de las muertes.

Sin embargo, también hay un aumento en paises como Barbados, Costa Rica,
Guadalupe, Guatemala, Martinica y México, donde la transmision suele ser mas alta

en la segunda mitad del afio.

En México se han registrado casi 41 mil casos sospechosos y se han confirmado
mas de 8 mil casos. Los estados en los que mas se han presentado casos son
Guerrero, Tabasco y Quintana Roo.

El Dr. José Moya Medina, Representante de la OPS/OMS en México, extendio un
llamado a la accion colectiva para prevenir los casos de dengue, enfatizando que el

nivel comunitario es fundamental para el control del dengue.

Para comprender mas de la enfermedad y los factores que han ocasionado el
incremento de casos, el Representante de la OPS/OMS en México explico los

conceptos basicos que la poblacion debe conocer:
¢ Qué es el dengue?

El dengue es una enfermedad que se transmite a través de la picadura de un
mosquito infectado. Es decir, una persona con dengue es picada por un mosquito y
este pica a otra personay se lo transmite.

En las Américas, el vector principal responsable de la trasmision del dengue es el
mosquito Aedes aegypti, y estd ampliamente distribuido en todo el territorio. So6lo

Canada y Chile continental estan libres del vector.



“‘Es un mosquito que tiene rayitas blancas en el cuerpo y en las piernas, es
facilmente identificable”, apuntd el Representante de la OPS/OMS en México. El
Aedes aegypti es un mosquito doméstico (que vive en y cerca de las casas), por lo

que se reproduce en cualquier recipiente artificial o natural que contenga agua.

El dengue tiene cuatro serotipos (subespecies) los cuales circulan por toda América

y en algunos paises varios serotipos simultaneamente.

La infeccion por un serotipo, seguida por otra infeccion con un serotipo diferente

aumenta el riesgo de una persona de padecer dengue grave y hasta morir.

6.1 Control epidemioldgico

6.1.2 en la region de las américas el nimero de casos de dengue registrados
durante el primer semestre del 2024 supero al maximo de casos representando un
afo Unicamente en los primeros meses la region de las américas se han reportado
9386 casos de dengue esta es una cifra 2 veces mayor a el numero registrado en
2023

6.1.3 los cuatro serotipos de virus dengue estan circulando en la region de las
Américas hasta la SE de 2024, Brasil, Costa rica, Guatemala, honduras, México y
panama describen la circulacion simultanea de DENV-1, DENV-2, DENV-3, DENV-
4

En México hasta la SE 23 del 2024 se reportaron 83.997 casos de dengue lo que
significa un incremento de 241% en comparacion con periodo de 2023 y 357% con
respecto al promedio de los ultimos 50 afios.

7.1 Manejo de casos

7.1.2 Implementacion de las medidas para garantizar el manejo clinico adecuado
en casos sospechosos

7.1.3 Se deben fortalecer las capacidades de s del nivel de atencién primaria en
salud y evitar progresion de formas graves

7.1.4 EIl sistema de salud debe realizar un diagnéstico clinico temprano y el

reconocimiento de signos de alarma de dengue.



7.2 Al mismo tiempo todos los hospitales de segundo y tercer nivel deben estar
preparados para manejar los casos de dengue con signos de alarma y casos de
dengue grave.

7.3 Es importante que previo a la temporada de mayor transmision el personal de
saluda cargo esté capacitado.

8.1 Adecuacion de los servicios de atencion de la salud

8.1.1 Organizar el tamizaje el flujo de pacientes y las areas de vigilancia clinica y de
hospitalizacion en cada institucion.

8.1.2 Reorganizar los servicios de salud en situaciones de brote/epidemias en
diferentes niveles de atencion al paciente, para evitar asi, la saturacion de los
hospitales

8.1.3 Fortalecimiento de las redes de atencién de pacientes en el diagnostico clinico,
manejo, seguimiento, asi como la referencia y contrarreferencia de pacientes con
sospecha de dengue.

8.2. Confirmacion pro laboratorio.

8.2.1 Es importante tener en cuenta el diagndstico inicial de la infeccién por el virus
de forma clinica y una sospecha décadas puede ayudar a guiar

8.2.2 Es importante contar con un algoritmo claro de laboratorio que permita hacer
una deteccién temprana

8.2.3 En casos fatales es importante tener las muestras de tejido, deben ser
consideradas para deteccion de material genético y estudio histolégico.

9.1 Medidas de prevencién y control de Aedes

9.1.1 Seleccion de métodos de control basados en el conocimiento de la biologia
del vector, la transmision y la mortalidad

9.1.2 utilizacién de mudltiples intervenciones, con frecuencia en combinacion y de
manera sinérgica

9.1.3 Colaboracion del sector salud con sectores publicos y privados vinculados con
la gestion del medio ambiente

9.1.4 Integracion de los individuos, las familias y otros socios clave a las actividades

de prevencion y control.



9.1.5 Fortalecimiento del marco legal que permita el abordaje integrado e
intersectorial
9.2 Medidas de prevencién y control a nivel regional

La OPS/OMS insta a los Estados Miembro a hacer un uso efectivo de los recursos
disponibles

para prevenir y/o controlar la infestacion de vectores en zonas afectadas y en los
servicios de salud.

Seleccion de métodos de control basados en el conocimiento de la biologia del
vector,

la transmision de la enfermedad y la morbilidad.

 Utilizacion de mudltiples intervenciones, con frecuencia en combinacién y de
manera

sinérgica.

* Colaboracion del sector salud con sectores publicos y privados vinculados con la
gestién del medio ambiente cuya labor impacte en la reduccion del vector.

* Integracion de los individuos, las familias y otros socios clave (educacion, finanzas,
turismo, agua y saneamiento y otros) a las actividades de prevencién y control.

+ Fortalecimiento del marco legal que permita el abordaje integrado e intersectorial.
9.3 Recomendaciones de medidas de control y prevencion a nivel regional

Fortalecer las acciones de ordenamiento ambiental, principalmente la eliminacion
de criaderos del vector en domicilios y en areas comunes (parques, escuelas,
cementerios, etc.).

* Reorganizar los servicios de recoleccion de residuos soélidos para apoyar las
acciones de eliminacion de criaderos priorizando las areas de mayor transmision y
de ser necesario planificar acciones intensivas en areas especificas donde se haya
interrumpido la recoleccion regular de basura.

* Aplicar medidas para el control de criaderos a través de la utilizaciéon de métodos
fisicos, bioldgicos y/o quimicos, que involucren en forma activa a los individuos, la
familia y a la comunidad.

* Definir las areas de alto riesgo de transmision (estratificacion de riesgo) , y priorizar

aguellas donde existan concentraciones de personas (escuelas, terminales,
hospitales,



centros de salud, etc.). En estas instalaciones debera eliminarse la presencia del
mosquito en un didmetro de al menos 400 metros a la redonda. Es importante una
especial atencion a las unidades de salud, para que estén libres de la presencia del
vector y sus criaderos y no se conviertan en puntos irradiadores del virus.

* En las areas donde se detecta transmision activa, se sugiere implementar medidas
orientadas a la eliminacion de mosquitos adultos infectados (principalmente a través
de uso de insecticidas) a fin de detener y cortar la transmision. Esta accién es de
caracter excepcional y solo es efectiva cuando se ejecuta con personal debidamente
capacitado y entrenado bajo las orientaciones técnicas internacionalmente

aceptadas; y cuando se realiza de manera concomitantemente con las otras
acciones propuestas. La principal accion para interrumpir la transmisién en el
momento que esta se produce de manera intensiva es la eliminacion de mosquitos
adultos infectados con el virus Dengue (transmision activa) mediante la fumigacion
intradomiciliaria, utilizando equipos individuales o la fumigacion espacial utilizando
equipos pesados montados en vehiculos, sumado a la destruccion y/o control de

criaderos del vector dentro de los domicilios y sus alrededores.

* Una modalidad eficaz de control de adultos que puede ser utilizada, considerando
las capacidades operacionales disponibles, es el rociado residual en interiores, que
debe aplicarse selectivamente a los lugares de descanso del Ae. aegypti, cuidando
no contaminar alimentos, recipientes de almacenamiento de agua para beber o
aquellos que se usa para cocinar. Esta intervencion en areas tratadas es efectiva
por un periodo de hasta cuatro meses y puede usarse en albergues, domicilios,
servicios de salud, escuelas y otros. Para mas informacién consultar el Manual para
aplicar rociado residual intradomiciliario en zonas urbanas para el control de Aedes
aegypti de la OPS y eldocumento Control de Ae. aegypti en el escenario de

transmisién simultanea de

COVID-19).



* Elegir adecuadamente el insecticida a ser utilizado (siguiendo las
recomendaciones de OPS/OMS), su formulacion y tener conocimiento sobre la

susceptibilidad de las

poblaciones de Aedes a dicho insecticida .

» Garantizar el adecuado funcionamiento de los equipos de fumigacion y su
mantenimiento y asegurar reservas de insecticidas.

* Intensificar las acciones de supervision (control de calidad y cobertura) del trabajo
de campo de los operarios, tanto de las acciones de fumigacion intradomiciliaria con
equipos individuales, como de las tareas de fumigacion espacial con equipos
pesados montados en vehiculos, asegurando el cumplimiento de las medidas de

proteccion personal.
10.- Medidas de prevencion anivel personal

Los pacientes infectados por el virus dengure son el reservorio de la infeccion para
otras personas tanto en sus hogares como en la comunidad es necesario comunicar
a loes enfermos, familiares y a la comunidad afectada acerca del riesgo de
transmision y las maneras de prevenir el contagio al disminuir la poblacion de

vectores.

10.1 El paciente debe descansar bajo mosquiteros, impregnados o no, con
insecticida

10.2 Las personas enfermeas, asi como otros miembros del hogar, han de llevar

mangas largas para cubrir las extremidades

10.3Los repelentes que contienen, DEET, IR3535 o icaridina se pueden aplicar en

la piel expuesta o en ropa de vestir.
10.4 Emplear alambre-malla/redes contra mosquitos en las puertas y ventanas
11.- Comunicacion y participacion de la comunidad.

Medidas para prevenir la formacion de criaderos del vector y eliminacion de éstos

para evitar la transmision.



* Informacién sobre sintomas y signos de alarma del dengue cuando la situacion
epidemiolégica del pais lo requiera, como por ejemplo ante el aumento de casos o
casos de defunciones por dengue.

11.1 Se deben hacer todos los esfuerzos para obtener el apoyo de la comunidad

para la prevencion y control del dengue

11.2 Con materiales simples como la informacion, educacion y comunicacion se
puede difundir a traves de varios medios de comunicacion incluidas las redes

sociales o circuitos cerrados de television

11.3 Alertar a la la poblacion y a los miembtos de los hogares a eliminar las futes de
reproduccién de mosquitos, tanto domiciliarios como peridomiciliarios, esto es una

tarea de todos: familia, la comunidad, el sector publico y privado

11.4 Los criaderos de mosquitos altamente productivos como los contenedores de
almacenamiento de agua deben ser objeto de medidas de prevencion contra la

reproduccién del vector.

12- Elincremento de casos de dengue se debe a una combinacion de factores ambientales

y sociales, afectados también por los efectos del cambio climatico.

El dengue tiene un comportamiento estacionario; es decir, en el hemisferio sur la
mayoria de los casos ocurren durante la primera mitad del afio, en cambio, en el
hemisferio norte, los casos ocurren mayormente en la segunda mitad. Este patron
de comportamiento corresponde a los meses mas calidos y lluviosos; por lo que se
espera que en México los casos confirmados aumenten ain mas en los proximos

meses.

A las condiciones propias de la estacion se suma el aumento de las temperaturas y
los eventos climaticos extremos. Ademas, fendmenos como El Nifio han propiciado

las condiciones para una mayor propagacion del dengue.

Por otra parte, el crecimiento de la poblacion y la urbanizacién no planificada juegan

un papel crucial en la creacién de criaderos de mosquitos: acceso insuficiente a



agua entubada que obliga a las personas a almacenar agua en contenedores,

condiciones de vivienda precarias y servicios de saneamiento insuficientes.

Todos estos factores y la presencia de los cuatro serotipos de dengue en la region,
incrementa los casos, las formas graves de la enfermedad y el riesgo de epidemias,

incluso en ciudades y regiones en las que antes no se habia presentado.

13- ElI Cambio Climatico (CC) esta afectando la salud humana y los sistemas
naturales. En los ultimos 50 afios, las actividades del hombre, particularmente la
guema de combustibles fésiles, han liberado importante cantidad de gases de efecto
invernadero (GEI) los que atrapan el calor adicional en la atmdsfera calentando el
planeta. La temperatura y el nivel del mar aumentan, los glaciares se derriten y los
patrones de las precipitaciones estan cambiando. Los eventos climéaticos extremos

son mas intensos y frecuentes.

Es importante conocer el impacto del CC en la salud y en los ecosistemas porque
es posible manejar sus efectos a través de medidas de adaptacion y de mitigacion.
El Cambio Climatico favorece las condiciones ideales para la propagacion de
infecciones relacionadas con vectores (malaria, dengue, fiebre amarilla entre las

mas frecuentes).

La bionomia es la relacion que existe entre una especie de mosquitos y el medio.
Este factor es determinante para el estudio epidemiologico de las enfermedades
trasmitidas por estos vectores. Los factores climaticos desempefian una funcién
importante en la distribucion, comportamiento, supervivencia y funcién vectorial de

cada especie.

» Comportamiento humano: los habitos de los individuos se alteran, por ejemplo
debido al aumento de las horas de exposicién al aire libre relacionada con el

aumento de las temperaturas.

» Efectos sobre el patdgeno: las temperaturas extremas modifican el periodo de

incubacién extrinseco de los patégenos

* Efectos sobre el vector: la alta temperatura aumenta o disminuye la supervivencia

y la estacionalidad del mismo. El calor y la humedad elevada acortan el periodo de



metamorfosis huevoadulto desarrollandose en un periodo mas corto, siendo los
mosquitos mas pequefos, por lo cual las hembras deben alimentarse mas
frecuentemente generando un aumento de la tasa de inoculacién. Se ha
comprobado la adaptacion de mosquitos a mayores latitudes. La deforestacion
genera cambios en los habitos de los vectores y ocasiona el desplazamiento

geografico de los mismos.

CITA CORTA:

"El nimero de casos cada vez son mas altos y constantes de presentarse,
aumentando la gravedad de la transmision que esto a su vez generara mas casos

dentro de la poblacion. (De la Cruz, 2024)"



Planteamiento del problema:

En los ultimos afios el incremento de los casos de dengue en el pais han ido en
aumento con cada afio que pasa, esto genera un mayor riesgo para la poblacion en
general ya que la adaptacién del vector dengue genera que existan muchos mas
contagios en mas partes del pais, sobre todo en lugares donde antes no se
presentaban, teniendo en cuenta que un mosquito normal puede volar Gnicamente
2,200 metros sobre el nivel del mar, pero en este caso lo que genera una mayor
problematica con el agente Aedes Aegypti es que este se adapta a las viviendas, lo
gue genera el poder encontrarse en la mayoria de los hogares en el mundo y que a
Su vez genere una mayor resistencia al cambio climatico, y esto a su vez prolonga
la vida y la diseminacién del agente, podemos tener en cuenta que su distribucion
normalmente es entre los 35° de latitud norte y sur, pero este a su vez se puede
extender hasta los 40 o 45°, una de las problematicas intermitentes también es el
nivel de dispersion que este cuenta con un amplio espectro de contagio ya que la
distancia ala que este se dispersara esta entre los 50 a 100 metros a su alrededor,
podemos tomar en cuenta que las temperaturas al igual son bastante variables en
cuanto a las zonas calurosas, estas son necesarias para su 6ptimo desarrollo es de
entre los 23° hasta los 29°, aunque como ya se menciono este tiene una adaptacion
facil y rapida a la mayoria de entornos urbanos, debajo de los 15° el agente aun

serd capaz de mantener su ciclo de vida activo aunque de una manera mas lenta.



La poca implementacién de factores protectores en la poblacion es otro problema,
al tener en cuenta que la poblacion en general lo detecta como un agente comun de
bajo riesgo, los cuidados tanto personales como generales son puestos de lado, lo
gue aumenta los casos de contagios por la falta de métodos de contencién o

eliminacién del agente.

Las medidas preventivas a nivel mundial se enfocan mayormente en la eliminacion
de criaderos con el recubrimiento de todo tipo de criaderos, la eliminacién de
chatarra y la fumigacion, esto es importante ya que como se menciono antes, la
distancia que cubre el vector es bastante amplia, lo que hace necesario que toda la
comunidad que se vea envuelta en esta problematica sea participe de este tipo de
actividades de prevencion, el problema se encuentra cuando la poblacion muestra
poca participacion y los criaderos se extienden a mas de 100 metros de la vivienda,
mantener contenedores de agua sin cubrir es la principal problematica, podemos
identificar estos criaderos en las viviendas en general las cuales cuentan con
chatarra en patios, bafios al aire libre como letrinas, acimulos de agua en techos,
botes, tambos 0 en general en la casa en si, al mantener altos niveles de humedad,
podemos tomar en cuenta al igual que la temperatura que se presenta a nivel
mundial con cada afio aumenta a raiz de la contaminacion, lo que le permite al
agente poder tener un desarrollo mas rapido y continuo en la mayor parte del afio,
si tomamos en cuenta que en la mayoria de paises céalidos en el mundo son paises
gue se encuentran en vias de desarrollo o subdesarrollados aumentamos los

indices de reproduccién del agente.

Uno de los factores que generan un gran problema son los planes de sanidad a nivel
mundial en paises en vias de desarrollo y sub desarrollados, ya que loa acumulacion
excesiva de basura en ciertas areas dentro de los paises generan mayor nimero
de criaderos y de reproduccion del mosquito cuando estos llegan a estancar agua,
es importante implementar medidas de recoleccion y la capacitacion de la poblacion
para el uso adecuado ce vertederos y el control dentro de casa sobre la basura que
es producida, los lugares en donde son almacenados y donde se dejan los

desperdicios, los botadores de basura deben estar al menos a 3 kildmetros de



distancia de la poblacion méas cercana para evitar que el mosquito Aedes Aegipthy

sea un problema cercano a la poblacion.

Teniendo en cuenta que Chiapas es uno de los estados mas endémicos dentro el
pais podemos encontrar una gran cantidad de casos cada mes teniendo en cuenta
los datos estadisticos de la secretaria de salud existieron 24 casos solo en enero
del aflo 2024, de un total de 949 casos presentados a nivel nacional, lo que hace
entender que el contagio por el vector Aedes Aegypti sigue siendo bastante alto,
esto Unicamente nos sefala que el control a nivel de estado se encuentra mal
implementado, la poca participacion de la poblacion en el tipo de proyectos de
prevencion es baja, lo que genera desinformacion y desconocimiento del temay la
gravedad a la que puede llegar, teniendo en cuenta que INEGI en 2020, aporto un
conteo del 1,351,023 viviendas particulares en Chiapas, lo que deja en octavo lugar
a Chiapas a nivel nacional y que a su vez, una gran parte de las viviendas en
Chiapas son focos de infeccion por los materiales o zonas en las que son
construidas puede aumentar el nimero de afectados a nivel anual, Chiapas tiene
34.5 puntos porcentuales mayor que el porcentaje nacional que es de un 41%, lo
gue puede propiciar a habitos higiénicos deficientes y que se generen mas criaderos

del agente.

A nivel estatal, el dengue es uno de los principales problemas de salud publica ya
gue el cambio constante del clima, que se mantiene templado en la mayoria del
estado y a la vez lluvioso genera una mayor concentracion de criaderos en la
mayoria del estado, esto hace que sea mas complicado combatir con el agente de
Aedes Aegypti, dentro de los lugares mas endémicos se encuentra...... Teniendo en
cuenta los factores anteriores se puede teorizar que en estos lugares se generara
una mayor concentracion de criaderos, que genera un mayor niamero de contagios,
en épocas de lluvia como primavera y otofio se dan la mayor parte de contagios en
el estado, la lluvia y las zonas con alta concentracion de poblacién generan que
exista una mayor concentracion de desechos y de contenedores en los que
comunmente se generan los criaderos, es importante que la implementacion de

medidas de prevencion y campafas de limpieza se lleven de manera mas continua



a nivel del estado, ya que como sabemos este agente se puede presentar en todas
las épocas del afio en todo el estado ya que tienen una mejor adaptacion a lo que

conocimos hace unos afos.

En el municipio de comitan se presentan frecuentemente casos de dengue a lo largo
del afio, esto tomando en cuenta que el clima cumple con la mayoria de las
necesidades para tener un desarrollo rapido en nuestra localidad, el municipio
cuenta con lo que son campafas de prevencion de casa en casa, tratando de wue
estos casos se disminuyan, en los cuales es empleado el abate y las platicas hasta
el domicilio en donde se le informa a la poblaciéon las medidas de prevencion con

una accesibilidad mas rapida.

Uno de los problemas mas grandes dentro del municipio es la facilidad con la que
el agente Aedes Aegypti se genera, ya que tiene todos los factores ambientales, la
desinformacion de la poblacion en general es uno de los problemas mas grandes ,
ya que las personas desconocen los factores de riesgo para contraer esta
enfermedad, o no siguen los pasos adecuadamente, ya que aunque es una
enfermedad con una gran morbilidad a nivel mundial, las personas no le toman la
importancia necesaria, de toma como una enfermedad de baja mortalidad a nivel
poblacional, lo que genera quelas personas no sigan las indicaciones es importante

informar de todas las complicaciones a las que pueden llegar.
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