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RESUMEN
El dengue constituye una de las enfermedades transmitidas por vectores de mayor impacto
en la salud publica mundial, debido al incremento sostenido de casos, la expansién del
mosquito Aedes aegypti y la influencia de factores ambientales, sociales y epidemioldgicos
que favorecieron su transmisién. Ante esta problematica, se desarrolld6 una revision
bibliografica con el propdsito de determinar las estrategias mas efectivas para el control y la
prevencion del dengue a nivel comunitario, identificando las intervenciones con mayor
respaldo cientifico y su impacto sobre la reduccidon de la enfermedad. La investigacién
presenté un enfoque cualitativo, de alcance descriptivo y disefio documental, siguiendo las
recomendaciones de la declaracién PRISMA 2020. Los resultados evidenciaron que la
persistencia del dengue estuvo asociada a factores como la urbanizacién desordenada, el
cambio climatico, el almacenamiento inadecuado de agua, la deficiente gestién de residuos y
la limitada participacidon comunitaria. Asimismo, las estrategias basadas en la educacién
sanitaria, el manejo ambiental, la eliminacién de criaderos, la vigilancia epidemiolégica y la
participacién activa de la comunidad demostraron ser las mas efectivas para disminuir la
densidad del vector, reducir la incidencia y fortalecer las practicas preventivas. Se concluyé
que las intervenciones integrales, sostenidas y adaptadas a las caracteristicas de cada
comunidad representan la alternativa mas eficaz para fortalecer el control del dengue vy

contribuir a la reduccidn de su carga epidemioldgica.
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Determination of the most effective strategies for dengue control
and prevention at the community level

ABSTRACT
Dengue is one of the vector-borne diseases with the greatest impact on global public health,
driven by a sustained increase in cases, the spread of the *Aedes aegypti* mosquito, and the
influence of environmental, social, and epidemiological factors that have facilitated its
transmission. In response to this challenge, a literature review was conducted to identify the
most effective strategies for community-level dengue control and prevention, specifically
focusing on interventions with strong scientific backing and their impact on reducing the
disease burden. The study employed a qualitative approach with a descriptive scope and a
documentary design, adhering to the PRISMA 2020 statement guidelines. The results revealed
that the persistence of dengue was associated with factors such as unplanned urbanization,
climate change, improper water storage, inadequate waste management, and limited
community participation. Furthermore, strategies based on health education, environmental
management, the elimination of breeding sites, epidemiological surveillance, and active
community participation proved to be the most effective in lowering vector density, reducing
incidence, and strengthening preventive practices. The study concluded that comprehensive,
sustained interventions tailored to the specific characteristics of each community represent
the most effective approach to strengthening dengue control and reducing its epidemiological

burden.
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INTRODUCCION

El dengue constituye . La transmisién del virus por mosquitos del género Aedes,
principalmente Aedes aegypti, continla representando un desafio para los sistemas de salud,
favorecido por factores como el cambio climdtico, la urbanizacién no planificada, el
crecimiento poblacional, las deficiencias en el saneamiento ambiental y la inadecuada gestién
de depdsitos de agua domiciliarios. Aunque diversos paises han fortalecido sus programas de
vigilancia y control vectorial, la incidencia del dengue continia aumentando, lo que evidencia
la necesidad de implementar estrategias preventivas sostenibles que integren activamente a
la comunidad como actor fundamental en la reduccidn del riesgo de transmisién una de las
enfermedades virales transmitidas por vectores de mayor impacto en la salud publica mundial,
debido a su rapida expansién geografica, el incremento sostenido de brotes epidémicos y las
repercusiones sociales, econdmicas y sanitarias que genera, especialmente en regiones
tropicales y subtropicales (1)(2).

En este contexto, . Desde esta perspectiva tedrica, la participacién comunitaria no constituye
Unicamente un complemento de las acciones gubernamentales, sino un componente esencial
para garantizar la sostenibilidad de las intervenciones y disminuir la densidad vectorial a largo
plazo.. El enfoque de Gestidn Integrada de Vectores (Integrated Vector Management, IVM),
promovido por la Organizacién Mundial de la Salud, plantea que el control efectivo del dengue
requiere intervenciones coordinadas entre autoridades sanitarias, instituciones locales y
poblacién, combinando medidas ambientales, bioldgicas, quimicas y educativas adaptadas a
las caracteristicas de cada comunidad las estrategias comunitarias han adquirido un papel
prioritario dentro de los programas de prevencion del dengue, ya que promueven la
participacién social, la educacién sanitaria, el manejo ambiental y la eliminacion sistematica

de criaderos del vector (3)(4)



Diversos estudios publicados . Asimismo, otra revisién reciente sobre intervenciones
comunitarias en el control de mosquitos concluyé que las estrategias multidisciplinarias
desarrolladas bajo el enfoque "Una Salud" fortalecen la efectividad de los programas de
control cuando incorporan el compromiso continuo de la poblacién.. De manera similar, una
revision sistematica publicada en 2024 evidencid que la participacion activa de la comunidad
mejora el conocimiento, las actitudes y las practicas preventivas, ademads de contribuir a la
disminucion de la densidad del vector; sin embargo, también identificod barreras relacionadas
con factores individuales, comunitarios y sociales que limitan la sostenibilidad de estas
intervenciones en los ultimos afios respaldan la efectividad de las intervenciones comunitarias.
Una revision sistematica con metaanalisis realizada en 2021 encontré que los programas
basados en la participacion comunitaria y el manejo ambiental reducen significativamente los
principales indices entomoldgicos utilizados para evaluar la infestacion por Aedes,
especialmente cuando incluyen actividades permanentes de educacién sanitaria vy
movilizacidn social (5)(6)

No obstante, pese . Las diferencias en el disefo de las intervenciones, el nivel de participacion
ciudadana, la duracién de los programas, la disponibilidad de recursos y las caracteristicas
socioculturales de las comunidades dificultan establecer recomendaciones universales sobre
las acciones mas efectivas para la prevencion del dengue. Ademas, investigaciones recientes
destacan que muchas intervenciones muestran mejoras en los indicadores entomolégicos,
aunqgue no siempre logran demostrar reducciones consistentes en la incidencia clinica de la
enfermedad, lo que evidencia la necesidad de sintetizar criticamente la evidencia cientifica
disponible para identificar aquellas estrategias con mayor respaldo cientifico al creciente

numero de investigaciones, aun existe heterogeneidad en los resultados obtenidos respecto



a cuadles estrategias comunitarias generan un mayor impacto en diferentes contextos
epidemioldgicos (7)(8).

La presente investigacion se desarrolla mediante una revision de la literatura cientifica
publicada entre 2021y 2026, con el propdsito de determinar las estrategias mas efectivas para
el control y la prevencién del dengue a nivel comunitario. La revisién permitird integrar la
evidencia disponible sobre intervenciones educativas, ambientales, participativas, bioldgicas
e integradas, identificando sus principales fortalezas, limitaciones y resultados, con el fin de
aportar informacidn util para el fortalecimiento de politicas publicas, programas de promocién
de la salud y futuras investigaciones orientadas a disminuir la carga epidemioldgica del dengue
mediante acciones sostenibles basadas en la participacion comunitaria.

METODOLOGIA

Disefio del estudio

La presente investigacion corresponde a una revision bibliografica de enfoque cualitativo, con
alcance descriptivo, orientada a identificar, analizar y sintetizar la evidencia cientifica
disponible sobre las estrategias mas efectivas para el control y la prevencién del dengue a
nivel comunitario. Se desarroll6 mediante un disefio documental, no experimental y
retrospectivo, debido a que la informacién fue obtenida de estudios previamente publicados,
sin manipulacién de variables niintervencion directa sobre la poblacién de estudio. La revisién
siguid las recomendaciones de la declaracion PRISMA 2020 (Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses) para garantizar la transparencia y reproducibilidad
del proceso de busqueda, seleccidn y sintesis de la evidencia cientifica.

Estrategia de busqueda bibliografica

La busqueda de informacion se realizd entre junio y julio de 2026, consultando las bases de

datos cientificas PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science, SciELO, ScienceDirect y Google



Scholar, seleccionadas por su amplia cobertura en el area de salud publica, epidemiologia y
enfermedades transmitidas por vectores. Se emplearon descriptores en espafiol e inglés
obtenidos de los términos DeCS (Descriptores en Ciencias de la Salud) y MeSH (Medical
Subject Headings), combinados mediante operadores booleanos AND y OR. Entre los
principales términos utilizados se incluyeron: Dengue, Aedes aegypti, community
participation, community-based intervention, vector control, dengue prevention, health
education, Integrated Vector Management y community engagement.

Seleccion de los estudios

Inicialmente se identificaron 75 publicaciones cientificas. Posteriormente, se eliminaron los
registros duplicados y se realizd una evaluacién por titulo y resumen. Los articulos
potencialmente elegibles fueron revisados en texto completo aplicando los criterios de
inclusién y exclusion previamente establecidos. Finalmente, la revisién quedd conformada por
40 estudios, los cuales aportaron la evidencia utilizada para el analisis de las estrategias
comunitarias de prevencién y control del dengue.

Criterios de inclusion

Articulos cientificos publicados entre 2021 y 2026.

e Estudios disponibles en texto completo.

¢ Investigaciones publicadas en idioma espafol o inglés.

e Estudios originales, revisiones sistematicas y metaanalisis.

¢ Investigaciones relacionadas con estrategias comunitarias para la prevencion y control
del dengue.

e Estudios realizados en cualquier pais con informacion aplicable al contexto de salud

publica.

e Publicaciones indexadas en bases de datos cientificas reconocidas.



Criterios de exclusion
e Articulos publicados antes del afio 2021.
e Resumenes de congresos, editoriales, cartas al editor, comentarios y opiniones.
e Estudios sin acceso al texto completo.
¢ Investigaciones enfocadas exclusivamente en aspectos clinicos, farmacolégicos o
diagndsticos del dengue sin abordar estrategias comunitarias.
¢ Publicaciones duplicadas en diferentes bases de datos.

e Estudios con informacién metodolégica insuficiente o resultados poco claros.

Extraccion y analisis de la informacion

La informaciéon de los estudios seleccionados fue organizada mediante una matriz de
extraccion de datos elaborada en Microsoft Excel, en la cual se registraron variables como
autor, afio de publicacidn, pais, disefio metodoldgico, poblacidn de estudio, tipo de estrategia
comunitaria implementada, principales resultados y conclusiones. Posteriormente, se realizé
un analisis descriptivo y narrativo, agrupando la evidencia segln las diferentes estrategias de
intervencioén identificadas, tales como educacién sanitaria, movilizacién comunitaria, manejo
ambiental, control integrado del vector, campafias de comunicaciéon y programas de
participacidn social, permitiendo comparar su efectividad y las principales limitaciones
reportadas por la literatura cientifica.

Consideraciones éticas

Al tratarse de una investigacion documental basada exclusivamente en informacién
secundaria obtenida de publicaciones cientificas, no fue necesaria la participacion de seres
humanos ni la recoleccién de datos personales, por lo que no se requirié la aprobacién de un
comité de ética. No obstante, durante el desarrollo del estudio se respetaron los principios de

integridad cientifica, transparencia y honestidad académica, garantizando la adecuada



citacién de todas las fuentes consultadas y el respeto a los derechos de autor. Asimismo, la
revision se desarrollé conforme a las recomendaciones de la declaracion PRISMA 2020,
favoreciendo la reproducibilidad y el rigor metodoldgico del proceso.

Limitaciones del estudio

Entre las principales limitaciones se encuentra la heterogeneidad metodoldgica de los
estudios incluidos, las diferencias en los contextos epidemioldgicos donde fueron
desarrolladas las intervenciones comunitarias y la variabilidad de los indicadores utilizados
para evaluar la efectividad de las estrategias de control del dengue. Ademas, la inclusiéon
Unicamente de publicaciones en espafiol e inglés y de articulos disponibles en texto completo
pudo limitar la incorporacién de evidencia publicada en otros idiomas o fuentes no indexadas.
Consideraciones éticas

La presente investigacidn corresponde a una revisién bibliografica, por lo que no involucré la
participacidn directa de seres humanos, animales ni la recoleccion de datos personales, razon
por la cual no requirié la aprobacién de un Comité de Etica en Investigacién. El estudio se
desarrolléd respetando los principios de integridad cientifica, honestidad académica,
transparencia y objetividad durante la busqueda, seleccién, analisis e interpretacién de la
informacidn. Asimismo, se garantizaron el respeto a los derechos de autor y a la propiedad
intelectual mediante la correcta citacién y referenciacién de todas las fuentes consultadas,

siguiendo las Normas Vancouver.



RESULTADOS Y DISCUSION

Tabla 1. Factores epidemioldgicos, ambientales y socioculturales asociados a la transmisidon

del dengue
AUTOR/ES ANO LUGAR TIPO DE factores Factores Factores
ESTUDIO epidemioldgicos ambientales socioculturales
Rodriguez L 2024  México Consenso Infecciones Urbanizacion Baja percepcion de
etal (9) recurrentes con descontrolada y riesgo en padres de
incremento en la acumulacidn de familia sobre Ia
tasadecasos graves residuos plasticos letalidad del dengue
pediatricos. domeésticos. grave.
Morales, 2024  América Revision Efectividad de Modificacion del Fortalecimiento de la
G, y col Latina intervenciones entorno para participacidon
(10) basadas en la eliminar focos de comunitaria
educacion para reproducciéon del mediante
reducir la Aedes. capacitacion
transmision. continua.
Bos,A.,etal 2025 Ameérica Revision Circulacién de Cambio climatico y Desigualdades
(112). Latina serotipos DENV-1 y aumento de socioecondmicas y
DENV-2 en zonas precipitaciones falta de saneamiento
endémicas. como catalizadores  basico en
de cria. comunidades
periféricas.
Silva, R., et 2025 América Retrospectivo  Subnotificacién en Temperatura Participacion
al (12). Latina y el sistemas  pasivos; ambiente elevada comunitaria
Caribe prevalencia del 62% favoreciendo el insuficiente en los
en zonas de riesgo.  ciclo biologico del programas de
Aedes aegypti. vigilancia activa.
Zambrano, 2025 América Descriptivo Alta co-circulacion Habitat urbano Creencias locales
E etal (13). Latina de multiples denso con limitado sobre el tratamiento
serotipos acceso a servicios del dengue
favoreciendo de agua potable. afectando la
cuadros de busqueda temprana
gravedad. de ayuda médica.
Sanchez, D., 2025 Peru Descriptivo Predominio de Clima tropical  Nivel de
Rios, C., & (Loreto) dengue sin signos humedo propicio conocimiento
Lujan, P de alarma en la paralaproliferacion comunitario limitado
(14). mayoria de eventos vectorial constante. sobre la eliminacidn
notificados. de criaderos.
Quispe, A., 2025 Peru Analisis Incremento en Uso de depdsitos Practicas culturales
et al (15). (Cusco) casos incidentes en  de almacenamiento arraigadas de
zonas periurbanas de agua debido al almacenamiento de
de rapido  suministro agua sin tapa.
crecimiento. irregular.
Alarcén, R.,, 2025 Ecuador Retrospectivo  Alta incidencia de Factores Desconocimiento de
et al (16) (Santa dengue con signos ambientales locales los signos de alarma
Elena) de alarma en asociados a por parte de Ila
grupos vulnerables. estancamiento de poblacién afectada.
aguas pluviales.
Mendoza, 2026  Ecuador Observacional Dengue endémico Deficiente Pobreza estructural
L., etal (17). con brotes infraestructura impidiendo la
recurrentes en urbanay gestién de adopcion de medidas
zonas de alta residuos sélidos. preventivas bdsicas
densidad domiciliarias.
poblacional.
Diaz,C.etal 2026 Colombia Informe Patron endémico- Presencia de Resistencia a la
(18). epidémico con criaderos en fumigacion
tendencia entornos intradomiciliaria en
ascendente en periurbanos con ciertos sectores de la

zonas de brote.

alta vegetacion.

poblacion.




Analisis e interpretacion

La evidencia recopilada muestra que la persistencia del dengue en América Latina responde a
la interaccién de multiples factores epidemiolégicos, ambientales y socioculturales. Entre los
factores epidemioldgicos destacan la circulacién simultdnea de diferentes serotipos, el
incremento de casos graves y la subnotificacion en los sistemas de vigilancia, mientras que los
factores ambientales, como la urbanizacidon desordenada, el cambio climatico, la acumulacion
de residuos y el almacenamiento inadecuado de agua, favorecen la proliferaciéon del Aedes
aegypti. Estos elementos contribuyen al mantenimiento de la transmisidon en comunidades
con alta vulnerabilidad.

Asimismo, los estudios coinciden en que los factores socioculturales representan un
componente determinante para el éxito o fracaso de las estrategias de control. La escasa
percepcién del riesgo, el desconocimiento sobre las medidas preventivas, las creencias
tradicionales y la limitada participacidn comunitaria dificultan la eliminacidn de criaderos y la
adopcién de practicas saludables. En conjunto, los resultados evidencian que el control del
dengue requiere intervenciones integrales que combinen acciones ambientales, vigilancia
epidemioldgica y educacidn comunitaria permanente.

Tabla 2. Prevalencia e incidencia del dengue reportadas en estudios realizados en América
Latina

AUTOR/ES ANO LUGAR TIPO DE ESTUDIO prevalencia del dengue Incidencia del dengue
Bos, A., Valerio, 2025 América Revisidon de Alta variabilidad: Peru Fluctuante; se evidencia
L., & Zuniga, C Latina literatura (63.3%), Bolivia (55.2%), incremento durante picos
(29). Ecuador (49%), Colombia  epidemioldgicos regionales.
(40.5%).
Rodriguez L, et 2024 México Consenso de Prevalencia de 8.6% de Aumento drastico histérico;
al (20). expertos y revision  casos clasificados como mas de 280,000 casos
sistematica graves, con mayor incidentes confirmados
impacto en menores de reportados en 2023.
15 afios.
Silva, R, et al 2025 Ameérica Estudio Reduccidon del 62% en Tasa de 13,527 personas-
(21). Latina y el retrospectivo de indicesdeinfestacidntras afio en sistemas de
Caribe vigilancia campanfias de prevencién vigilancia activa,

comunitaria.

evidenciando
subnotificacién pasiva.




Zambrano, E., y 2025 América Estudio descriptivo Alta  prevalencia de Incremento de incidencia
col (22). Latina de revision serotipos DENV-2 y DENV-  hospitalaria por co-
3 vinculados a mayor circulacion de multiples
severidad clinica. serotipos en la region.
Mendoza, L.,et 2026 Ecuador Analitico Prevalencia sostenida en Incrementos interanuales
al (23). observacional areas vulnerables con impulsados por
deficiente planificacion determinantes climaticos e
urbana y pobreza. infraestructura deficiente.
Sanchez, D., et 2025 Peru Reporte El dengue sin signos de Se acumularon 834 casos
al (24). (Loreto) epidemioldgico alarma mantiene wuna incidentes con signos de
descriptivo prevalencia del 14.08% alarma hasta la semana
de los eventos epidemioldgica 36.
notificados.
Quispe, A et al 2025 Peru Andlisis Alta presencia del vector Tasa de incidencia
(25). (Cusco) epidemioldgico en distritos con acumulada que supera los
crecimiento demografico 12.04 casos por cada 1,000
rapido y desordenado. habitantes.
Diaz, C., 2026 Colombia Informe de Patrén de brote Tendencia al alza con una
Restrepo, A, vigilancia nacional endémico generalizado variacién de +15.6% en el
Ramirez, J., & en entidades territoriales periodo analizado
Ortiz, M (26). y zonas periurbanas. (situacion de brote).
Alarcén, R.,etal 2025 Ecuador Estudio Prevalencia de dengue La incidencia en
(27). (Santa retrospectivo con signos de alarma del crecimiento ejerce alta
Elena) 22%, con fuerte presion sobre los limitados
predominio  masculino recursos de salud publica.
(46.15%).
Morales, G., et 2024 América Revision Reduccién directa de la Disminucion de la
al (28). Latina sistematica integral prevalencia comunitaria incidencia a rangos de 0.12

de hasta un 30% post-
intervencién educativa.

a 0.26 casos diarios tras
estrategias continuas.

Analisis e interpretacion

Los estudios incluidos evidencian que el dengue continla presentando una elevada carga
epidemioldgica en América Latina, aunque con diferencias importantes entre paises vy
regiones. La prevalencia varia de acuerdo con las caracteristicas geograficas, socioecondmicas
y ambientales, observandose mayores valores en zonas con urbanizacion acelerada, pobreza
y deficiencias en los servicios bdsicos. De igual manera, la incidencia mantiene una tendencia
creciente durante los periodos epidémicos, reflejando la persistencia de condiciones
favorables para la transmision del virus.

No obstante, varios estudios demuestran que la implementacién de estrategias comunitarias
sostenidas logra disminuir tanto la prevalencia como la incidencia del dengue, especialmente
cuando incluyen educacidn sanitaria, participacién social y eliminacion de criaderos. Estos

hallazgos indican que, aunque la enfermedad continua siendo un importante problema de



salud publica, las intervenciones preventivas desarrolladas de manera continua y con

participacién activa de la comunidad pueden reducir significativamente la transmision vy el

impacto epidemioldgico del dengue.

Tabla 3. Estrategias comunitarias mas efectivas para el control y la prevencién del dengue

TIPO DE
AUTOR/E ARO LUGAR ESTUDIO CONTROL PREVENCION
S
Ocampo, 202 Argentin Estudio Fumigacidon localizada Comunicacion de
C(29). 1 a cualitativo en areas endémicas y riesgo enfocada
programas continuos en fomentar |la
de descacharrado corresponsabilida
municipal. d ciudadana.
Davila 202  Peru Transversal Control focalizado de Capacitaciéon
Gonzilez 1 descriptivo vectores guiado comunitaria
et al (30). estrictamente por orientada a la
mapeo epidemiolédgico identificacion
local. clinica temprana
de signos de
alarma.
Pincay Pin 202 Ecuador Observaciona Aplicacion de la Integracién activa
etal(31). 1 | descriptivo  Estrategia de Gestion y permanente
Integrada (EGI) en entre comités
entornos municipales barriales e
e intercantonales. instituciones  de
vigilancia
epidemioldgica.
Valencia 202  Meéxico Cualitativo Modificacién de Uso de redes de
Jiménez 1 etnografico intervenciones empoderamiento
et al vectoriales segun las familiar para la
(32)3. barreras o creenciasen diseminacion
practicas locales. rapida de alertas
de salud.
Reyes C. 202 Ecuador Revision Adopcién de practicas Capacitaciones
etal(33). 3 sistematica y protocolos para el integrales
manejo de depdsitos adaptadas al perfil
de agua en entornos socioecondmico y
laborales/comunitario edad de la
s. poblacién
afectada.
Zavala 202 Ecuador Revisién Eliminacién de Educacién
Hoppe et 4 sistematica criaderos, uso de continua,
al (34). biolarvicidas y promocion de la

fumigaciéon focalizada
en zonas de brote.

salud ambiental y
movilizacién




ciudadana

sostenida.
Zavala A. 202 Ecuador Analisis de Participacion social Adaptacion
etal(35). 5 revisiéon coordinada para la cultural de los
erradicacion programas
sistematica de focos educativos y
intradomiciliarios. fomento de
cambios de
actitud
poblacional.
Borda M. 202 Bolivia Revision Fortalecimiento de la Activacién de
etal(36). 5 conceptual gestion vectorial redes
mediante comunitarias
descentralizacion directamente
técnico-operativa vinculadas a los
municipal. servicios de
atencién primaria.
Menoscal 202 Ecuador  Revisién Reduccion de la Uso de barreras
Rodriguez 6 bibliografica  densidad vectorial fisicas
et al (37). mediante la (mosquiteros),
recoleccion y desecho repelentes y
de inservibles a nivel adecuado
domiciliario. almacenamiento
de agua.
Jalca-Lino 202 Ecuador  Revision Monitoreo del impacto Aplicacion de
P, 6 sistematica de las variables modelos
Jiménez P climaticas en interactivos con
(38). reservorios de Aedes los habitantes

aegypti
peridomiciliarios.

para la higiene y
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Analisis e interpretacion

Los estudios revisados muestran que las estrategias mas efectivas para el control del dengue
combinan acciones dirigidas a disminuir la poblacién del vector mediante la eliminacién de
criaderos, fumigacion focalizada, uso de biolarvicidas, vigilancia epidemioldgica y gestidon
integrada del vector. Estas intervenciones presentan mejores resultados cuando son

planificadas de acuerdo con las caracteristicas epidemioldgicas y ambientales de cada



comunidad, permitiendo reducir la densidad del mosquito y limitar la transmisiéon de la
enfermedad.

En cuanto a la prevencién, la mayoria de las investigaciones destacan la importancia de la
educacion sanitaria continua, la participacién comunitaria y la promocién de practicas
preventivas en el hogar. La capacitacion de la poblacién, el fortalecimiento de redes
comunitarias, la adaptacion cultural de las intervenciones y la corresponsabilidad entre
instituciones y ciudadanos favorecen cambios sostenibles en los comportamientos
preventivos. En conjunto, la evidencia confirma que las estrategias integrales basadas en la
participacién comunitaria constituyen la alternativa mas efectiva para disminuir el riesgo de
dengue a largo plazo.

DISCUSION

Los resultados obtenidos . En contraste, la revision de Peter Dambach y colaboradores plantea
qgue las estrategias tradicionales dirigidas exclusivamente por las autoridades sanitarias
presentan una efectividad limitada si no incorporan procesos de cocreacién con la comunidad,
sugiriendo que los modelos convencionales de control requieren una transformacién hacia
enfoques participativos mas amplios evidenciaron que la transmision del dengue estd
determinada por la interaccidn de factores epidemioldgicos, ambientales y socioculturales,
donde la urbanizacidon desordenada, el cambio climatico, el almacenamiento inadecuado de
agua vy la limitada participacién comunitaria favorecen la persistencia del vector. Estos
hallazgos concuerdan con la revisidn sistematica de Iskandar Arfan y colaboradores, quienes
concluyeron que la participacion comunitaria sostenida reduce la densidad vectorial y mejora
los conocimientos y las practicas preventivas, aunque sefialaron que existen barreras

individuales, comunitarias y sociales que limitan la efectividad de las intervenciones (39)(40).



Respecto a la . Sin embargo, difieren de la revisidn sistematica de José Roberto Zurita Guevara
y colaboradores, la cual identificd que, aunque las intervenciones educativas incrementan el
conocimiento de la poblacion, este cambio no siempre se traduce en practicas preventivas
sostenidas ni en una reduccion consistente de la incidencia, debido a dificultades para
mantener la participacion comunitaria a largo plazo prevalencia e incidencia del dengue, la
evidencia analizada mostré una elevada variabilidad entre los paises latinoamericanos,
observédndose incrementos importantes durante los periodos epidémicos y en zonas con
condiciones socioambientales desfavorables. Estos resultados coinciden con la revision
publicada por Félix Efrain Beltran-Ayala y colaboradores, quienes sefialaron que las
intervenciones educativas y la participacién comunitaria contribuyen significativamente a
disminuir la incidencia del dengue cuando se mantienen de forma continua y adaptadas a las
caracteristicas locales (41)(42).

Las estrategias . Por el contrario, la revisidon de Iskandar Arfan y colaboradores advirtié que,
aun cuando estas estrategias producen beneficios evidentes, su impacto puede verse
reducido por factores econdmicos, culturales y organizacionales que dificultan la participacion
constante de la poblacion, lo que evidencia la necesidad de fortalecer las politicas publicas y
el compromiso comunitario para alcanzar resultados sostenibles de control y prevencion
identificadas demostraron que la combinacién de educacion sanitaria, eliminacién de
criaderos, vigilancia epidemioldgica, movilizacién social y gestién integrada del vector
constituye el enfoque mas efectivo para reducir el riesgo de transmision del dengue. Estos
resultados concuerdan con la revisién de José Roberto Zurita Guevara y colaboradores,
quienes destacaron que las intervenciones integrales basadas en educacién continua,

participacién activa y gestiéon de recursos locales generan cambios positivos en los



comportamientos preventivos y fortalecen la sostenibilidad de los programas comunitarios
(43)(44).

CONCLUSIONES

La evidencia analizada permite concluir que el dengue continda siendo un importante
problema de salud publica cuya persistencia estd determinada por la interaccion de factores
epidemioldgicos, ambientales y socioculturales. La circulacion de diferentes serotipos, las
condiciones climaticas favorables para la reproduccidn del vector, la urbanizacién
desordenada, las deficiencias en el saneamiento ambiental y las limitaciones en el
conocimiento de la poblacién contribuyen al mantenimiento de la transmisién. Estos hallazgos
demuestran que el control de la enfermedad no depende Unicamente de las acciones
sanitarias, sino también del compromiso de la comunidad y de la implementaciéon de
intervenciones adaptadas a las caracteristicas de cada contexto.

Asimismo, se concluye que la prevalencia e incidencia del dengue mantienen una tendencia
elevada en diversos paises de América Latina, especialmente en zonas con condiciones
socioecondmicas desfavorables y limitada infraestructura sanitaria. Sin embargo, la evidencia
muestra que la aplicacion continua de estrategias comunitarias logra disminuir
significativamente estos indicadores, favoreciendo la reduccion de la infestacion del vector y
la interrupcion de la cadena de transmisidn. Esto pone de manifiesto la importancia de
fortalecer los programas de vigilancia epidemioldgica y de mantener intervenciones
preventivas sostenibles a largo plazo.

Las estrategias mas efectivas para el control y la prevencion del dengue son aquellas que
integran el manejo ambiental, la eliminacidn sistematica de criaderos, la vigilancia del vector,
la educacion sanitaria y la participacién activa de la comunidad. La coordinacion entre

autoridades sanitarias, instituciones locales y poblacion fortalece la adopcidon de practicas



preventivas y favorece cambios de comportamiento sostenibles, incrementando la eficacia de

las intervenciones. En conjunto, estos resultados respaldan la necesidad de promover un

enfoque integral y participativo como base para reducir la carga del dengue y fortalecer las

politicas de salud publica dirigidas al control de esta enfermedad.
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