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RESUMEN

El Dengue es una enfermedad en aumento, y una aproximacién ecosistémica
podria mejorar la efectividad y la sostenibilidad de las acciones de prevencién y
control. El presente estudio buscé identificar las caracteristicas de la vivienda y los
conocimientos y practicas de sus habitantes asociados con la positividad de los
criaderos de Aedes en el intradomicilio de un barrio de Santiago de Cali, buscando
la integracién de conocimientos entomologicos, ambientales y sociales.

El estudio se enmarco dentro de un proyecto de investigacion mas grande llamado
“Una Estrategia de Intervencion en Dengue con Enfoque de Ecosalud en un area
demostrativa de la ciudad de Cali”, y utilizé6 la informacion de las encuestas
realizadas en 846 viviendas seleccionadas de manera aleatoria en el barrio
Floralia de la ciudad de Cali, con el fin de caracterizar la vivienda y los
conocimientos y practicas de sus habitantes asociados con la positividad de los
criaderos de Aedes en el intradomicilio de un barrio de Santiago de Cali.

Se utilizaron dos variables resultado: una variable dicotdmica de criaderos
positivos para Aedes en vivienda y una de conteo del numero de criaderos
positivos por vivienda. Se evalud la correlacion entre los factores sociales y fisicos
de interés y la positividad para Aedes aegypti en el intradomicilio utilizando
regresion logistica y regresion binomial negativa. Adicionalmente, la distribucion
espacial de la positividad fue analizada.

Los criaderos mas frecuentes fueron las plantas en agua y los tanques bajos que
estan relacionados con las practicas de almacenamiento, y tuvieron una
distribucion diferencial entre los diques de los rios y el barrio Floralia. Se
encontraron asociaciones positivas de tener criaderos positivos para Aedes con
vivir en los diques de los rios (OR = 2.4 y RP = 2.5), tener criaderos positivos en
cercania (en un radio de 75m; OR = 1.13 y RP = 1.12) y reportar tener plantas en
agua (OR =14.0 y RP = 7.89). Un alto porcentaje de la poblaciéon conoce sobre el
Dengue y su transmision, y no se encontraron diferencias estadisticamente
significativas sobre estos conocimientos entre las viviendas positivas y las
negativas. No obstante, se identific6 una asociacién positiva para tener criaderos
positivos en las personas que responsabilizan del control a “otros” (OR = 2.73), es
decir entre aquellos que refieren que el problema va “mas alla de ellos” y que hay
mayor probabilidad de criaderos en el exterior de la vivienda que dentro de ella.
Los resultados reforzaron la necesidad de la participacion comunitaria activa
dentro de las estrategias de control municipal, con una identificacion del riesgo y la
multiplicacion de las acciones que permitan una efectiva disminucién del vector.



1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El Dengue es una de las enfermedades virales mas importantes a nivel mundial,
pues se estima que un tercio del total de la poblacion vive en areas a riesgo de
transmision, y este porcentaje va en aumento. En las subregiones de las Américas
la enfermedad ha tenido una incidencia creciente, con picos epidémicos cada vez
mayores que se presentan en promedio cada 3 a 5 anos (1, 2). En Colombia la
morbi-mortalidad por Dengue se incrementa anualmente, en parte favorecido por
las condiciones ambientales que favorecen la reproduccion del vector, la amplia
distribucién a nivel nacional que tiene el Aedes (cerca del 80% del territorio es
apto para su desarrollo), y por la circulacion simultanea de los 4 serotipos de virus
Dengue (3-5).

Desde 1990 mas de 100 paises han sufrido de brotes de Dengue y Dengue Grave,
presentandose en el 2002 la mayor notificaciéon con 69 paises afectados. En el
afo 2010 en las Américas, se reportaron 1.663.276 casos de Dengue y 48.954 de
casos de Dengue Grave con 1.155 muertes, las cuales fueron las cifras mas altas

registradas en toda la historia de la enfermedad en el continente(6-9).

La ciudad de Santiago de Cali, capital del departamento del Valle del Cauca, es el
centro urbano mas densamente poblado del sur-occidente del pais y es sitio de
transmision hiperendémica para Dengue con una incidencia permanente de casos
y ocurrencia de enfermedad principalmente en la poblacién infantil (10, 11). En
particular, entre 2000 y 2010 se registraron tres ciclos epidémicos: en el 2002
cuando la incidencia de Dengue para todo Cali ascendié a 19.6 casos por 10,000
habitantes; en el 2005, que fue de 9.6 x 10,000; y entre 2009 y 2010, cuando se
presentd la mas grande epidemia de esa década, con 27 y 39 casos por 10,000

habitantes, respectivamente. El ultimo brote se asocio a la circulacion del serotipo



de Dengue 2, el cual no circulaba desde el afio de 1975. Durante los periodos

inter-epidémicos la incidencia fue de solo 3 - 7 casos x 10,000 por afio (12-14).

Una de las mayores dificultades para la prevencion y control del Dengue, es la
falta de tratamiento médico especifico y la ausencia de vacunas, por lo que las
acciones de control se han enfocado principalmente en los factores que inciden en
la infestacion por el vector. Generalmente, las estrategias de control del vector
incluyen el uso de insecticidas y la aplicacion de guias para su prevencion y
control, idealmente con trabajo intersectorial, y teniendo en cuenta factores

ambientales, sociales, politicos y de salud para el manejo integral del Dengue (1).

Las investigaciones realizadas en Latinoamérica sobre la infestacién por Aedes
sp. como vector transmisor del Dengue, han evaluado las condiciones al interior
de la vivienda que benefician el desarrollo del vector, y algunos estudios en
condiciones diferentes a las de Cali identificaron que entre el 60% y el 80% de los
criaderos positivos estaban relacionados con practicas de almacenamiento de
agua en tanques y recipientes abandonados como botellas (15-18), y que estan
ubicados tanto en el intra como el extradomicilio, con presencia de vegetacion en
cerca del 80% de los criaderos positivos (18). En el extradomicilio, en un estudio
hecho en Cuba, se observd que las estructuras para el desague de aguas lluvias
que representaron el 12% de los criaderos positivos encontrados con una
frecuencia en aumento; y en Colombia, de manera similar, se identificé que los
sumideros eran criaderos con mayor productividad que los del intradomicilio (16).
Con base en esos y otros estudios que han descrito las causas complejas que
influyen en la reproduccién del vector, se ha recomendado que para la
erradicacion integral de criaderos se debe contar con la participacion de la
comunidad y de las instituciones, no solo del sector salud, si no de los demas que

comparten la responsabilidad del control.



En Colombia a nivel del extradomicilio se ha implementado el control de
sumideros, debido a que su disefio permite almacenar agua y materia organica por
largos periodos de tiempo, beneficiando la presencia de larvas de Aedes sp. En
1991, en la ciudad de Santiago de Cali, se realizé un estudio en el cual se conocio
que las caracteristicas mencionadas en los sumideros favorecen el desarrollo del
Aedes sp. en su fase inmadura, y que su productividad es equivalente a 2.27
criaderos domiciliares positivos (19). A partir de 1998, la Secretaria de Salud
Publica Municipal de Cali comenzé el programa de prevencion y control del vector
del Dengue, con una estrategia de control selectivo del vector a nivel de
extradomicilio principalmente en sumideros, donde la comunidad no ejerce ningun
control, y en el que trabajan con cerca de 50 operarios en campo, con el fin
mantener los indices de larvas de Aedes sp. por debajo del 5%, como

recomiendan las normas del programa

Los resultados de este programa muestran que ha disminuido la infestacion del
vector en los sitios donde se realiza el control; sin embargo, ha sido menor el
control desarrollado al interior de las viviendas y los estudios realizados no se han
enfocado en dichos espacios, o que hace necesario la identificacion de las
condiciones intradomiciliares que pueden favorecer el desarrollo local del Aedes
sp. especificamente, identificar las caracteristicas biofisicas y las practicas y
percepciones de los habitantes con relacion al control del vector, que podrian estar
relacionadas con la infestacion por el vector y la transmisién de la enfermedad.
Adicionalmente, y en parte favorecido por la configuracidén urbana de la ciudad que
posee areas con alta densidad poblacional, se busc6 describir el impacto posible
de la infestacién intradomicilar en las viviendas vecinas, mediado por el rango de
vuelo del mosquito, lo que tendria implicaciones importantes en las acciones

comunitarias educativas para el control vectorial.



Teniendo en cuenta los hallazgos de la literatura y la situacién de Cali, surge como
brecha de investigacion: Cuales son los factores en la vivienda de mayor influencia

para que hayan criaderos e infestacién del Aedes aegypti en la ciudad de Cali?

Este trabajo buscé identificar las condiciones que favorecen la positividad en el
intra-domicilio en un barrio de la ciudad de Cali con una incidencia de la
enfermedad similar al promedio de la ciudad. Los resultados de este estudio tienen
como proposito contribuir a identificar qué condiciones en el intra-domicilio y de
sus habitantes debieran ser intervenidas para el control del vector. Esta
informacion sera util para la Secretaria de Salud y la comunidad, al contribuir en la
construccion de soluciones integrales para la disminucion del riesgo de

transmision y la carga econémica y en salud que es causada por esta enfermedad.

2. MARCO TEORICOY ESTADO DEL ARTE

2.1. DESCRIPCION DEL MARCO TEORICO

El Dengue es una enfermedad arboviral, cuyo vector transmisor es el mosquito del
género Aedes. Esta enfermedad tiene un amplio espectro de presentaciones
clinicas que van desde cuadros asintomaticos hasta enfermedad hemorragica con
choque, por lo que la enfermedad se ha clasificado, segun los signos clinicos, en
Dengue (D) y Dengue Grave (DG). (20, 21)

Las acciones para disminuir de ocurrencia de la enfermedad, se han enfocado en
el control del vector para reducir las probabilidades de transmision (8, 22). El
principal vector transmisor en las zonas urbanas es el A. aegypti, y para las zonas
rurales es el A. albopyctus, especies propias de regiones tropicales y subtropicales

que tienen dos etapas en su ciclo de vida: 1) la fase larvaria inicial, que necesita



para su desarrollo de depdsitos de agua, y 2) la fase adulta o de mosquito que es
en la que puede transmitir la enfermedad (23). No obstante, y a pesar del
conocimiento acumulado en este campo, en la ultima década se ha visto la
emergencia y reemergencia del Dengue en muchos paises, debido a multiples
factores ambientales, sociales, econémicos y a la falta de continuidad en las
politicas de salud de los gobiernos. Con el fin de entender lo complejo de este
proceso dinamico, es necesario investigar los determinantes sociales, ambientales

y econdmicos de esta enfermedad (1, 24).

La declaracion politica del Consejo Directivo de la Organizacion Panamericana de
la Salud (OPS) en la Resolucion CD43.R4 del 2001, mostro que en el control de la
transmision es necesario enfocar las acciones para promover el cambio de
conducta tanto individual como colectiva, buscando un mejor ordenamiento
ambiental en funcién de la prevencion del Dengue. Para el afo 2003, La
OPS/OMS, plante6 un modelo de trabajo integrado de enfoque multidisciplinario
con base principal en la promocion de la salud, en la busqueda de nuevas
asociaciones y en metodologias de comunicacion para impactar también en la
conducta (25).

La mayoria de los modelos trabajados para el control del Dengue y su vector, han
presentado deficiencias debido a que no tienen un alcance intersectorial y no
rebasan las fronteras del sector salud. Este tipo de programas tienen una
estructura vertical muy costosa basada en el control quimico del vector, realizado
de manera intermitente y poco efectiva, en donde la participacion de la comunidad
solo es requerida en casos de brotes. Uno de los programas exitosos de control
del vector del Dengue, implementado en Singapur después del resurgimiento del
Dengue que hubo en la década de los noventas, mostré que los esfuerzos de la
prevencion pueden no ser sostenibles para el éxito del programa y que es
necesario volver a un programa de control del vector basado en datos

entomoldgicos y epidemioldgicos adecuadamente recogidos (26).
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Los programas de control vectorial se apoyan en los indices entomologicos, como
las mediciones larvales, para identificar los sitios de reproduccién del mosquito
dentro o alrededor de la vivienda. Estos indices de infestacion determinan la
proporcion de viviendas con criaderos positivos(indice aédico o de vivienda, 1A), la
proporcién de recipientes positivos (indice de Recipiente, IR) y el indice de
Breateau (IB= numero de criaderos positivos/numero de viviendas inspeccionadas)

como una mezcla de los dos anteriores como (1, 27).

Las estrategias para la prevencion y el control del Dengue deben tener en cuenta
los avances aportados por las investigaciones sobre la compleja dinamica de
transmision de esta enfermedad vectorial, que involucra factores ambientales,

socioeconoémicos y culturales (4).

En Colombia el Dengue es considerado una de las prioridades en salud publica
(5), por esta razdén su control hace parte de los Objetivos de Desarrollo del Milenio
2015, donde se propone “Detener y comenzar a reducir para el afo 2015, la
incidencia de paludismo y otras enfermedades graves, con la meta de reducir en
80% los casos de mortalidad por Dengue”. Dentro de las estrategias para
combatirlo se recomiendan acciones de control selectivo de vectores en el ambito
local, utilizando como indicador los indices entomoldgicos, el trabajo comunitario
en la definicion de las acciones, ajustadas a las caracteristicas de los criaderos
existentes, los recursos disponibles y las estrategias de control mas eficientes
(25).

El mosquito Aedes, durante su fase larvaria depende de varios factores para lograr
llegar a su fase de adulto. Dentro de las condiciones importantes para su
desarrollo se encuentran: la capacidad de tener espacios con volumenes de agua
estancada por el tiempo necesario para su desarrollo, los niveles de

contaminacion del agua, la transferencia de oxigeno de la superficie del agua y los
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rangos de las variables climaticas como temperatura, humedad y precipitacion

tipicas de cada region (26, 28).

En las zonas urbanas, el Aedes sp. puede encontrar criaderos naturales como
zonas boscosas, huecos en los arboles, pozos naturales, y los mas frecuentes que
son los criaderos artificiales generados por el hombre, como las estructuras
hidrosantarias para la evacuacion de aguas lluvias, el almacenamiento de agua en
la vivienda y el manejo inadecuado de residuos que puedan acumular agua (11,
16, 18, 29).

Generalmente, el mosquito prefiere criaderos artificiales tipo cilindros, tanques de
agua de almacenamiento o contenedores temporales como baldes, jarras o
floreros, en ambientes domiciliares o peridomiciliares de zonas urbanas. En zonas
lluviosas son frecuentes los criaderos llamados “inservibles”, objetos de desecho o
“‘basura” que no es eliminada adecuadamente (11, 15-18, 30). Estos factores
estan relacionados con las caracteristicas sociodemograficas y sanitarias de las
viviendas, los habitos de higiene y la visién de corresponsabilidad en el control de
los potenciales criaderos, por lo que es importante el estudio del comportamiento

de la poblacién que influye en la disponibilidad de sitios de cria del vector (26, 31).

En el proyecto marco de investigacion del presente estudio se utilizé un marco
tedrico que es el Enfoque ecosistémico para salud, o Enfoque Ecosalud, el cual se
fundamenta en un enfoque metodoldgico que trasciende de los factores biofisicos
relacionados con el vector e incluye el comportamiento humano y el entorno. En
particular, se parte de la comprension del Dengue como un evento multicausal
donde interactuan factores bioldgicos, epidemiolégicos, sociales y culturales, a fin

de identificar los mecanismos mas adecuados para su control (4, 32).

Para su aplicacion se sugirieren un conjunto de principios orientadores del

proceso: 1) Transdisciplinariedad: que involucra desde el inicio la integracion de
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metodologias y herramientas de investigacion entre disciplinas e incluye
perspectivas y saberes no académicos, para que los investigadores de las
diferentes disciplinas y los actores claves alcancen una vision comun vy facilite el
empoderamiento social de las alternativas formuladas. 2) La Participacion
comunitaria y demas actores sociales, que contribuye al conocimiento generado
por la investigaciéon y mejora el impacto de las acciones formuladas para el
cambio. 3) La Equidad social y de género, que se aborda de manera explicita las
desigualdades que generan vulnerabilidad, y es relevante el papel de la mujer y
del hombre en toma de decisiones en salud y dentro de las organizaciones

comunitarias.

El enfoque de Ecosalud reconoce la existencia de nexos complejos entre los
humanos y su ambiente biofisico, social y econdmico, por esta razén da igual
importancia al manejo ambiental, los factores econémicos y las aspiraciones de la
comunidad. Las particularidades del marco conceptual que se tuvo en cuenta se
expresan en el mapa ecosistémico que se muestra en la Figura 1, el cual incluy6
factores del ambiente biofisico (crecimiento urbano desordenado y variacion
climatica), del componente sociocultural (baja percepcion del riesgo,
desconocimiento y baja participacion comunitaria e intersectorial) y del ambito
econdmico y politico (las reformas a la salud y a los regimenes de contratacion
laboral) que se interrelacionan en tramas complejas de causalidad en la dinamica

de transmision del Dengue (33).

Los comportamientos y practicas relacionadas con la prevencion y control del
Dengue, se configuran dentro de un entorno social y ambiental determinado, la
presencia o ausencia de estimulos en dicho entorno, sumado al conjunto de
condiciones y acciones preexistentes de cada individuo. El imaginario o
valoraciones influyen sobre los comportamientos, a nivel social e individual,
implicando la permanencia de sistemas de valores y creencias, vinculados o no a

tradiciones étnicas (34).



Figura 1. Marco Tedrico de Ecosalud para identificar los factores asociados a
la transmision, morbilidad y mortalidad por Dengue (35).
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La complejidad cultural sefialada se destaca junto con la complejidad de otros
factores de orden climatolégico, ambiental en sentido amplio, ademas de lo
propiamente bioldgico, justifica ampliamente la accion integrada y complementaria

de las disciplinas convocadas en el estudio (34)

Este marco tedrico busca encontrar referentes conceptuales comunes a todas
estos campos de conocimiento, incluyendo el conocimiento de las comunidades y

su percepcion del riesgo con relacion al tema del Dengue (35).
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En particular, en este estudio se toma el enfoque ecosistémico y se especifica en
el nivel de la vivienda, se consideraron factores comportamentales y del entorno
fisico que pueden influir en la generacion y positividad de los criaderos del Aedes
en el intradomicilio. Para ello se tuvieron en cuenta las caracteristicas de la
vivienda, que investigaciones previas han identificado con mayor influencia en la

presencia de larvas (positividad) en el intradomicilio.

El siguiente esquema presenta una adaptacion de la teoria de la aproximacion
ecosistémica, enfocandose al control del vector del Dengue en la vivienda,
clasificando los factores que pueden favorecer el desarrollo larvario del mosquito,

relacionados con la vivienda y la poblacion.

Figura 2. Marco Tedrico para identificar los factores asociados a la positividad por

Aedes en el intra-domicilio en Cali
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2.1.1. Factores relacionados con la Vivienda y su Entorno

La compleja trama de factores que condicionan o determinan la introduccion vy
transmision del Dengue, se expresa de manera diferencial en los espacios
geograficos donde se desarrolla la vida humana. El crecimiento de la poblacion
urbana principalmente por procesos migratorios, generalmente no se desenvuelve
al mismo ritmo que la adecuada dotacion de servicios de abastecimiento de agua
0 recoleccion de residuos solidos y también favorece la aparicion de depdsitos

para el desarrollo del vector (36).

En el caso de Santiago de Cali, cuenta con una altura promedio de 1,000 m.s.n.m,
su ubicacion geografica, topografia y condiciones climaticas son favorables para la
reproduccién y desarrollo del vector del Dengue. ElI municipio también ha sido
favorable para la migracién de poblacion por desplazamiento forzado, que eleva la
concentracion de personas, la densidad poblacional y disminuye la disponibilidad
de suministro de servicios y de espacio para vivienda, con poca posibilidad de
expansion hacia la zona rural, agregando la poblacién en el area urbana. Al
comparar la poblacion en el municipio de 2005 a 2013, el total de habitantes se
incrementa en un 9.4%, el 98.4% de los habitantes residen en la cabecera
municipal, con una mayor proporcion de habitantes en las comunas 6, 13, 14 y 15
(37).

Entre los factores biofisicos de la vivienda se encuentran las relacionadas con el
acceso a servicios publicos como: 1) la disponibilidad y continuidad del suministro
de agua potable, debido a que su interrupcion puede conllevar a la instauracién de
habitos de almacenamiento de agua que si no es tapada puede convertirse en
criaderos para el vector; y 2) la frecuencia de recoleccién de residuos sélidos, por
la cual se puede generar acumulacion de residuos e inservibles por periodos

suficientes para el desarrollo del vector (4, 38, 39)
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De igual forma se encuentran las areas de las viviendas como: 1) los patios o los
antejardines, pueden relacionarse con la acumulacion de inservibles a la
intemperie que pueden acumular agua; 2) la presencia de vegetacién que puede
retener agua; 3) la configuraciéon urbanistica del barrio y densidad poblacional,
debido a que por la cercania de las viviendas y la cantidad de habitantes, puede
ocasionar que los criaderos positivos de las viviendas vecinas también puedan
influir en la presencia de criaderos en otras viviendas y mas personas expuestas a

la transmision de la enfermedad (18).

Para la medicion de presencia de Aedes sp. en la vivienda en su fase inmadura,
es importante tener en cuenta: 1) la ubicacién en la vivienda de los depdsitos con
capacidad de contener agua y que ante la presencia del mosquito pueden
transformarse en criaderos (criaderos potenciales) o de los depédsitos que ya
tengan presencia de larvas (criaderos positivos); 2) las caracteristicas de dichos
depdsitos (tipo de uso, material, volumen, color); y 3) la cantidad y caracteristicas

de los Aedes en fase inmadura encontrados.

2.1.2. Factores Socio-culturales de los Habitantes de la Vivienda

Para conocer que influye sobre la infestacion del vector, también es necesario
conocer las caracteristicas de la comunidad, a qué realidad socioecondmica local
hay que enfrentarse, cual es el liderazgo de la comunidad, qué factores sociales
pueden explicar los habitos, costumbres, conductas y cuales de estas pueden ser
modificables; qué otros sectores son identificados para coordinar acciones, qué

expectativas se pueden tener respecto a las organizaciones comunales (1).

El comportamiento de las personas esta condicionada por la intencion de realizar
0 no realizar una accion, la cual es un resultado entre lo que uno cree que debe

hacer y la percepcion que tiene de lo que los otros creen que uno debe de hacer.
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Estas valoraciones estan a su vez vinculadas con mayor o menor intensidad
segun las relaciones familiares, sociales, religiosas, politicas, sindicales,
deportivas u otro, segun género y grupo etario. De esta manera se procesan
definiciones, imagenes o representaciones sobre lo que es o0 no es peligroso
(riesgo percibido y severidad), los beneficios si es realizada, quién debe intervenir
en el cuidado de la salud publica, etc. Ademas se puede generar una
representacion individual o generalizada desde el Estado, de los actores que
deben responsabilizarse de la funcién de control y proteccion de la salud colectiva
(34, 40).

Es necesario también conocer como se desarrollan estos comportamientos, y los
multiples solapamientos de horizontes de conforman las identidades de los
actores, es decir, los fragmentos del mundo de la vida relevantes de una situacion,
para el que surge una necesidad de entendimiento en relacion con las
posibilidades actuales de accion, los cuales pueden constituir un contexto de una
accion orientada al entendimiento y aparecer bajo la categoria de saber (41, 42).
Al identificar la estructura de este proceso, permite mejorar la comunicaciéon para

la accion, en este caso acciones para el control del vector en la vivienda.

Entre las caracteristicas de interés de los habitantes para este estudio se
encuentran variables socio-demograficas como sexo, estado civil, escolaridad,
ocupacion y nivel socioeconodmico, que pueden relacionarse con las percepciones
de riesgo y practicas en la vivienda de almacenamiento de agua que puede

generar criaderos y acciones de control del control del vector (4, 43, 44).

Ademas es necesario identificar dentro de la comunidad: 1) los conocimientos
sobre la enfermedad: tipos de Dengue, sintomas y el ciclo de transmision , 2) la
percepcion de factores de riesgo y formas de prevencidn para la transmision de la
enfermedad; 3) las actitudes y practicas de las personas relacionadas con el

vector como el almacenamiento de agua, manejo de recipientes inservibles vy
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basuras; 4) las actividades que ellos realizan para su control; y 5) la percepcion
sobre quienes tienen responsabilidad en las actividades de control del vector (41,
43, 45, 46).

2.2. ESTADO DEL ARTE

Aunque hay un conocimiento acumulado acerca del Dengue y la transmision
vectorial, continua siendo uno de los mayores retos en el actual milenio que tiende
al aumento (8, 47). Un numero complejo de determinantes han sido relacionados a
la emergencia y re-emergencia de la enfermedad, dentro de los
macrodeterminantes se encuentra los factores ambientales y sociales, y entre los
microdeterminantes estan el huésped, el agente causal y el vector (24), las
investigaciones han mostrado que varios de los determinantes pueden variar en
cada region estudiada y para su intervencién es necesario conocer la intensidad
de tales interacciones para cada caso. Entre los grupos de factores sociales y
ambientales mas importantes relacionados con el vector y la propagacién de la

enfermedad, se encuentran los siguientes:

2.2.1. Factores Ambientales

Dentro los factores estudiados se encuentran el cambio climatico (calentamiento
global, los fendmenos del Nifio y de la Nifia) que afecta el equilibrio ecoldgico y
por ende contribuye a epidemias de enfermedades transmitidas por vectores, las
condiciones sanitarias afectadas por deficiencias en el suministro de agua, y la
eliminacién de residuos liquidos y solidos, los cuales incrementan el
almacenamiento en tanques, la insalubridad y la creacién de criaderos para el
vector. Adicionalmente, debido a las habilidades del mosquito transmisor para

adaptarse a los cambios, es necesario recolectar informacion de las
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caracteristicas de los criaderos en su forma inmadura y de las poblaciones de
adultos (23, 24, 26, 31).

Las variables hidroclimatolégicas que han sido estudiadas son precipitacion,
temperatura y humedad, debido a que las variaciones en estos parametros
pueden influenciar en el ciclo de vida de los mosquitos principalmente en su fase
larvaria (48-53). Un estudio realizado en Taiwan identificé la asociacion de la
densidad de mosquitos con el aumento de la temperatura y la precipitacién con un
mes de rezago (48). También se observd una asociacién inversa entre la
ocurrencia de la enfermedad y los cambios de humedad y temperatura, con dos
meses de rezago respecto al reporte de casos de Dengue (50). Un estudio hecho
en Puerto Rico evalué la relacion de las mismas variables y encontraron
asociacion de la ocurrencia de la enfermedad con la variacion climatica del mismo

mes de los datos de precipitacion (49).

Con respecto a la vivienda ha sido estudiado la conformacién de la vivienda y las
variables referentes a las condiciones sanitarias como el acceso a servicios
publicos, el manejo de residuos solidos y la densidad de vegetacion (17, 39, 43,
48, 54, 55).

En los resultados se encontrd asociacion entre pobres condiciones sanitarias y el
almacenamiento de agua en la vivienda (tanques, vasos de ritos religiosos o
recipientes abandonados) con la presencia del vector (16-18, 38, 39, 43, 48). En
sectores con suministro de agua de pozo, segun georeferenciacion de los pozos
publicos y privados en las comunidades, se observo que influyen la tenencia
privada de pozos y el nivel socioecondmico, ya que se encontraron en zonas de
mayor infestacibn, mayor cantidad de pozos publicos y menor nivel
socioeconomico (48). Solo en un estudio en Cuba incluy6 las estructuras de
drenaje y las relacioné como habitat del vector, recomendando ademas que se

tuviera en cuenta para posteriores estudios (16). Algunos estudios también
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encontraron relacion con la recoleccion de residuos solidos, como recipientes
abandonados o inservibles en el exterior de la vivienda, con el incremento de
criaderos positivos (16, 18). Uno de los estudios en Peru, que evalud la vegetacion
en la vivienda, encontr6 mayor relacion de esta variable con viviendas positivas

para el mosquito(29).

En México, uno de los estudios observd correlacion entre las viviendas con
menores condiciones de higiene y mantenimiento, asi como mayor sombreado
arboreo, con presentar mayores posibilidades de que la vivienda presente larvas,
como con la cantidad de depdsitos positivos (55). Un estudio multicéntrico en Asia
encontré variables asociadas con alta densidad de pupas, aunque no fueron
significativas, con pobres condiciones en la vivienda, viviendas con jardin, la
disponibilidad de redes de agua potable y presencia de cementerios o basureros

en el vecindario (56).

Como factores entomoldgicos que favorecen al vector, se observan las
caracteristicas de los recipientes que almacenan agua, que pueden ser mas
productivos como criaderos del vector, y el comportamiento de los indices de
Recipientes, de Pupas y de Breteau. Algunos estudios en Latinoamérica
encontraron como criaderos mas frecuentes en la vivienda bajo techo las macetas
y floreros, y en el patio o a la intemperie los lavaderos o tanques bajos, los
contenedores de agua y pequenos depdsitos artificiales (4, 16, 18, 23, 57-60) . Un
caso especial se observo en Cuba, donde la presencia de vasos de ritos religiosos

fue un factor de riesgo para infestacion (43, 61).

Aunque los estudios con enfoques individuales muestran analisis importantes, los
estudios recomiendan que para la erradicacion integral de criaderos, debe haber
una mirada mas amplia de los factores asociados a la infestacion, con

participacion del individuo, la comunidad y las instituciones sanitarias.
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2.2.2. Factores socio-culturales

En Latinoamérica las organizaciones internacionales han identificado como
factores que influyen en la dispersion del Dengue: el crecimiento poblacional, la
urbanizacién inadecuada y no planificada, las deficientes condiciones de vivienda
acompafiados de la falta de accesibilidad a los servicios publicos y los
movimientos poblacionales o migraciones (26, 31). Ademas, las practicas
culturales de la poblacion (ej. tenencia de recipientes que almacenan agua por
largos periodos de tiempo) y el inadecuado almacenamiento de agua en depdsitos
o tanques por la discontinuidad en el suministro, se convierten en factores que

favorecen la presencia de criaderos en el intradomicilio (26, 28).

Las variables comunmente estudiadas en las investigaciones, han sido el nivel
socioeconomico y el nivel de educacién. Una de las relaciones que se evidencio
en los resultados, fue entre el nivel socioecondmico bajo y una mayor presencia
de la enfermedad o mayor positividad de los criaderos (17, 43, 48, 62). En estas
investigaciones se recomienda hacer un analisis mas integral del problema, por
medio del estudio simultaneo de aspectos sociales relacionadas con el
comportamiento de la comunidad y condiciones ambientales relacionadas con el
vector, la mayoria de las investigaciones evaluan las variables socio-culturales y
entomologicas por separado, y en menor proporcion existen estudios con la

aplicacién de ambos componentes (17, 38, 43, 44, 63).

De los conocimientos, actitudes y practicas de la comunidad, las variables
estudiadas en las investigaciones han sido: el conocimiento sobre la enfermedad y
su forma de transmision, las practicas culturales por las cuales hay
almacenamiento de agua en la vivienda (que pueden influir en la infestacion del
vector), la percepcion de riesgo de la enfermedad, la responsabilidad frente al

problema y las acciones realizadas para su control (4, 34, 38, 43-46, 56).
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Un estudio multicéntrico en 6 territorios de Asia, reporto el alto nivel de
conocimiento en Dengue (76% - 93% de los encuestados), se observé una
asociacion negativa entre conocimiento sobre el Dengue y la densidad de pupas,
asociaciones con el alto numero de pupas, aunque no fueron significativas, con el
estrato socio-econémico bajo, pobres condiciones de la vivienda y ausencia de

intervenciones de control del vector (56).

Varios de los estudios reportaron que la mayoria de las comunidades conocen qué
es el Dengue y que el agua estancada favorece al vector, aunque el Dengue para
ellos no es una prioridad en salud (38, 43-45, 64). En Brasil, se observé una alta
proporcion de respuestas positivas sobre el conocimiento de la enfermedad y el
control del vector, aun en viviendas que tuvieron criaderos positivos, que los
autores relacionan con la segregacion del conocimiento con respecto a la
conducta; también relacionaron experiencias previas con deficiencias en crear la
conexion de la fase larvaria y la fase adulta del vector (45). En Uruguay, se
observo que reconocen las medidas de prevencidn recomendadas y estan atentos
a no dejar recipientes abandonados, al mismo tiempo que se encontraron en
varias viviendas recipientes a la intemperie, lo que demostré que tienen la
percepcion de ser cuidadosos pero no perciben el desajuste entre lo que dicen y lo

que efectivamente hacen (34).

En estudios de Colombia y Cuba, la comunidad reporté la practica de
almacenamiento de agua para consumo en la vivienda, debido a la discontinuidad
en el servicio de agua, Yy las practicas rituales como en el caso de Cuba con los
vasos utilizados para los santos, las cuales estuvieron relacionadas con la
presencia del vector, identificando estos recipientes como positivos para larvas (4,
38, 43).

Un estudio de Bucaramanga, contrario a lo reportado en el estudio de Asia,

observo deficiencias en los conocimientos sobre el Dengue en la poblacion y las
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acciones de control y practicas de control deficientes, sobre todo en la
participacion comunitaria, se obtuvo un indice larvario alto principalmente por
practicas inadecuadas de almacenamiento pero que no tuvo una relacién clara con
los reportes en conocimientos (46). También mostraron que las comunidades
describian que el control debia ser realizado por las autoridades de salud, y como
formas de control identificaban acciones como la fumigacién y la evacuaciéon de

los depositos de agua.

Las variables de saneamiento fueron analizadas utilizando estadistica descriptiva
y analisis bivariado, seguido de analisis multivariable para ver la interdependencia
entre variables. En algunos casos se calcularon los indices entomoldgicos, se hizo
regresion logistica multivariable de las categorias mas significativas para ver las
asociaciones de mayor peso con la positividad de criaderos o con la presencia de
la enfermedad (17, 29, 55, 62) . Se trabajaron al igual que los otros factores con la
distribucion espacial de estas variables y los casos de Dengue o sitios que
presentaron positividad en criaderos con el fin de zonificar los sitios con mayor
riesgo o mas susceptibles. El estudio multicéntrico de Asia realizd regresion
multivariable entre varias covariables y el numero la densidad de pupas en la
vivienda, utilizé la Regresion Binomial Negativa con un estimador tipo sandwich
que permite los cluster a nivel de grupo de estudio (56). En Antioquia a través de
mapeo de criaderos y casos de Dengue y el uso de métodos predictivos
espaciales para identificacion de areas a intervenir que optimicen las acciones de

los programas de prevencion y control (65).

El analisis de los factores sociales fueron realizados en su mayoria con estadistica
descriptiva de las variables y con la proporciéon de viviendas que presentaban
mayor positividad en criaderos (4, 17, 34, 38). En dos estudios utilizaron regresion
logistica y calcularon los OR y OR ajustado con el fin identificar la fuerza de
asociacion de las variables con el riesgo de infestacion (29, 43). En un estudio

ecoldégico trabajaron con el analisis de categorias para la proyeccion de la
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dispersion multidimensional e identificar las asociaciones mas significativas,
incluyeron algunas variables ambientales para el analisis y realizaron la ubicacion
espacial de casos o sectores con mayor positividad, con el fin de observar la
zonificacion de la enfermedad y las caracteristicas socioeconémicas de los sitios

con mayor ocurrencia (44).

En las investigaciones revisadas se observd que el incremento de la transmision
del Dengue en un area geografica es multifactorial, donde influyen las deficiencias
en saneamiento y salud publica, y no solo el clima como factor determinante. En la
revision se vuelve evidente que casi todos los factores que facilitan la aparicion del
Dengue, se encuentran subyacentes las consecuencias negativas de la actividad
humana y las desigualdades sociales caracteristicas de nuestros dias, como el
acceso a los servicios publicos y condiciones de hacinamiento (31). En estos
estudios se observaron diferencias en las asociaciones segun las caracteristicas
propias de cada region estudiada, debido principalmente a las condiciones de
saneamiento, cultura y practicas propias de cada regidén, lo que enfatiza la
necesidad de realizar estudios especificos del sitio donde se esté presentando el
evento para evitar generalizar las recomendaciones de control y brindar

alternativas de intervencion mas aproximadas a las condiciones locales.

Acorde con lo anterior, la presente investigacién esta direccionada a identificar los
determinantes del intradomicilio que influyen en la presencia de Aedes sp. en la
vivienda, teniendo como area de estudio un sector de la ciudad de Cali, municipio
considerado hiperendémico para Dengue. Esta investigacion busca mejorar el
conocimiento acerca de la relacion entre las condiciones de las viviendas del area
de estudio y la infestacion del Aedes como vector transmisor del Dengue, ademas
de la generacion de evidencia utii en la toma de decisiones sobre las
intervenciones para el control del vector en sectores de la ciudad de Cali con

caracteristicas similares.
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3.

OBJETIVOS

3.1. Objetivo General

Identificar las caracteristicas de la vivienda y los conocimientos, actitudes y

practicas de sus habitantes asociados con la positividad de los criaderos de Aedes

en el intradomicilio de un barrio de Santiago de Cali.

3.2. Objetivos Especificos

. Describir las condiciones de acceso a servicios publicos, la configuracion y

las caracteristicas urbanisticas de las viviendas en el area de estudio.

. Describir los conocimientos en Dengue, actitudes y practicas de la

poblacion relacionadas con la presencia de potenciales criaderos de

mosquitos.

3. Caracterizar la positividad de criaderos de Aedes en el intradomicilio.

. Identificar la agregacion espacial de la positividad de criaderos

intradomiciliarios en el area de estudio.

. Determinar la asociacién entre las condiciones de la vivienda y las practicas

de riesgo de la poblacién, con la existencia de criaderos positivos de Aedes

sp. en el intradomicilio.
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4. METODOLOGIA

Esta investigacibn se enmarca dentro del proyecto de investigacion “Una
Estrategia de Intervencion en Dengue con Enfoque de Ecosalud en un area
demostrativa de la ciudad de Cali”, que estudié las raices ecoldgicas de la
transmision del Dengue en una comuna de Cali para el posterior disefio,
implementacion y evaluacion de una intervencion en el mismo sector, el cual fue

desarrollado entre diciembre de 2007 y diciembre de 2009.

La informacién que sera utilizada para el presente trabajo de investigacion hace
parte de los datos recolectados por medio de una encuesta poblacional y una
encuesta entomoldgica en el area de estudio, durante el desarrollo de la fase de

diagndstico del proyecto de investigacion.

4.1. Tipo De Estudio

El presente proyecto es un estudio secundario del proyecto macro mencionado
anteriormente donde realizaron un estudio de tipo transversal. La seleccién de
este disefio se fundamentd en que la dinamica de tiempo existente entre los
factores de exposicion presentes en la vivienda y el evento de interés (criaderos
positivos para Aedes), hace posible tenerlos en el mismo periodo de observacion
(66). Ademas de ser un estudio que ofrece resultados en menor tiempo y con
mayor eficiencia que otros tipos de estudio como los de cohortes, puede
proporcionar informacién importante y en forma rapida para la planificacion de

estrategias de prevencion y control del vector transmisor.
Con la informacion previamente recolectada en un sitio y momento determinado
en el proyecto macro, la presente investigacion analizé las relaciones entre la

presencia de criaderos positivos para A. Aegypti en las viviendas, con las
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caracteristicas de la vivienda, los conocimientos, actitudes, percepciones y
practicas de sus individuos y la influencia de tener criaderos intradomiciliarios en el

vecindario cercano.

4.2. Area De Estudio

El area de estudio seleccionada en el proyecto de investigacion macro del cual se
utiliza la informacion para el presente estudio, fue el barrio Floralia de la Comuna 6
del Municipio de Santiago de Cali. Segun el reporte de casos de la Secretaria de
Salud Publica Municipal entre los afios 2001 y 2007 esta fue la segunda comuna
con mayor numero de casos (7,78%) y con incidencia de tasas de Dengue e
indices aédicos similares al promedio de la ciudad en el periodo previo al inicio del
estudio (12).

Segun informacién del DANE de 2005, la Comuna 6 tiene aproximadamente el
8.2% de la poblacion de la ciudad en un area que corresponde al 4.2% de la
ciudad, lo cual implica una de las densidades mas altas de la ciudad. De la
poblacién 47.8% son hombres y 52.2% son mujeres, el 20.6% de sus habitantes
se reconoce como afrodescendiente y 0.4% con participacion de poblacion

indigena, similar a la distribucion por género y etnia de la ciudad (67).

El Barrio Floralia esta ubicado en el extremo norte de la ciudad, con una densidad
poblacional de 320 — 362 hab./hectarea y conformada en un 88% por poblacion de
estratos bajos 2 y 1 en orden de frecuencia, que son los estratos mas comunes en
la ciudad (68). Floralia, segun los registros, es uno de los barrios donde se ha
presentado una permanencia de reporte de casos de Dengue en los ultimos afios
y un riesgo similar al promedio de Cali (12, 35), lo cual indica la existencia de
condiciones especificas que lo convierten en un sitio con factores de riesgo para la

propagaciéon del Dengue. Su composicion de estratos socioecondmicos y su
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sistema de recoleccién de aguas lluvias similar al de la mayoria de la ciudad,

pueden convertirse en una ventaja para la extrapolacion de los resultados.

Floralia fue constituida en 1988, cuenta con cerca de 52,000 habitantes y su
ocupacion es 80% residencial y 20% comercial, cuyas principales actividades
economicas son las cacharrerias, panaderias, los talleres de Mecanica de
vehiculos y el reciclaje. Limita con los barrios Paso del Comercio y Los Guaduales
y con los diques marginales de los rios Cali y Cauca que también se encuentran

habitados con una urbanizacién no planificada (68).

Segun diagnostico previo realizado por la Secretaria de Salud Municipal de Cali,
Floralia cuenta con calidad de agua adecuada, instalaciones hidraulicas y sistema
de alcantarillado de aguas residuales en la vivienda adecuado en mas del 95% de
las viviendas y una frecuencia de recoleccion de residuos sélidos adecuada.
Evidenciaron puntos criticos de acumulacion de residuos sélidos en los limites del
barrio con los diques de los rios Cali y Cauca, y presencia de depdsitos con agua
que pueden ser potenciales criaderos en cerca del 35% de las viviendas

inspeccionadas (68).

Dentro del area seleccionada para el proyecto de investigacion estuvo el barrio
Floralia y las dos manzanas alrededor de esta area, a partir del supuesto que el
rango de vuelo del zancudo tiene un radio aproximado de 100 m (23, 69), por lo
cual se incluyen las 2 manzanas contiguas de los barrios los Guaduales y Paso
del Comercio y los dos diques marginales sobre los rios Cali y Cauca que

circundan a Floralia. La Figura 3 muestra un mapa del barrio y sus alrededores.
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Figura 3. Barrio Floralia y Alrededores (Imagen adaptada de: GoogleMap ).

que Protector | (
_ io Cali

4.3. Poblacion De Estudio

La poblacion de estudio estuvo constituida por las viviendas del barrio Floralia y
las 2 manzanas que circundan al barrio, ya que podian influir de mayor forma en la

poblacion de vectores del barrio.

4.4. Definiciéon Operacional de las Variables

De acuerdo con el marco tedrico y el estado del arte presentados anteriormente,
se incluyo la informacion recolectada en las encuestas a los habitantes de las
viviendas, y las encuestas entomoldgicas y ambientales relacionadas con el
desarrollo del vector en el intradomicilio, realizadas en el proyecto marco del que
se deriva el presente estudio. Las siguientes tablas muestran las variables
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seleccionadas para el presente estudio secundario, provenientes de las bases de

datos de las encuestas realizadas en el proyecto de investigacion macro.

Tabla 1. Variable Resultado

Variable Descripcion Nivel Medicion | Posibles Valores
Vivienda Positiva Vivienda con al menos 1 Categodrica 0: No
para Aedes recipiente que almacena dicotémica 1: Si
agua con presencia de larvas
de Aedes.
Nuamero de Nuamero de recipientes Cuantitativa 1,2,3...
criaderos positivos | positivos para Aedes discreta
por vivienda encontrados por vivienda.

Tabla 2. Variables de Exposicidn: Caracteristicas Urbanisticas

Variable Descripcién Nivel Medicién | Posibles Valores
Servicio Servicios publicos de la Categorica 0: No
publicos vivienda: acueducto, dicotémica 1: Si

alcantarillado y recoleccion de
basuras
Estrato Nivel de Estrato Categorica 1 hasta 6
Socioecondémico | socioecondmico de las politémica
viviendas
Si la vivienda es casa o Categorica 0: No
apartamento Dicotomica 1: Si
Caracteristicas | Si la vivienda tiene antejardin
de la vivienda Si la vivienda tiene patio
Numero de dormitorios en la Cuantitativa 1,2,3 ...
vivienda discreta

Tabla 3. Variables de Exposicion: Caracteristicas sociodemograficas de la
poblacion y caracteristicas de la vivienda

Variable | Descripcion | Nivel Mediciéon | Posibles Valores
Caracteristicas Sociodemogréficas
Sexo Sexo del encuestado(a). Categodrica 0: Masculino
Dicotémica 1: Femenino
Edad Edad del encuestado(a) en Cuantitativa 18 — 90 afos
afios cumplidos continua
Estado civil Estado civil reportado por la | Categérica 0: Soltera
persona encuestada politémica 1: Union libre
2: Casado
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Variable Descripcién Nivel Medicién Posibles Valores
3: separado/divorciado
4: Viuda
Nivel educativo en que Categorica 0: Universitaria
, alcanzo6 el mayor grado de politdmica 1: Técnica
Nivel de . . ;
. estudio 2: Secundaria
escolaridad C ;
3: Primaria
4: Ninguno
Propiedad de la Conocer la propiedad de la Categorica 0: Propia
Vivienda vivienda, esta también politémica 1: Arrendada
relacionado con el sentido 2: Otro
de pertenencia. 3: No sabe
Ingresos Cuales son los ingresos Categorica Rango de 0 — 4 en
Familiares familiares en la vivienda politdmica SMMV.
Ocupacién de la vivienda
Personas en la No. De Personas que Cuantitativa 0-20
vivienda habitan la vivienda discreta
Ocupacioén de la persona encuestada
Sobre la actividad o tipo de Categodrica 1: Trabaja
. ocupacion que realiza la politémica 2: Estudia
Actividad . ;
. persona encuestada 3: Jubilada
ocupacional :
4: Ama de casa
5: Desempleada

Tabla 4. Variables de Exposicion: Conocimientos y Practicas relacionadas con
la transmision, prevencion y control del Dengue

Variable

| Descripcion

Nivel Medicion

Posibles Valores

Conocimientos de la Enfermedad y Transmision

Si el encuestado conoce |Categodrica 0: No
Conocimientos del que es el Dengue. Dicotémica 1. Si
Denque Identificacién de los Cateqorica 0: Dengue

9 Tipos de Dengue que egor 1: Dengue Grave
X Politémica :

existen 3: Otro y cual
Conocimiento forma | Conocimiento de como | Categorica 0 — 5 posibles formas de
de transmisién se transmite el Dengue | Politdmica transmision.
Conocimiento de Identificacién de los Categodrica : ,

, . ) o Posibles sintomas

sintomas Sintomas relacionados Politomica

con el Dengue.

relacionados

Conocimientos de la Transmisién y percepcién de riesgo

Conocimiento de Creencia que el Dengue |Categorica 0: No
severidad se puede complicar Dicotdmica 1: Si
Conocimiento de Creencia de diferencias |Categorica 0: mas a hombres
grupos a riesgo de riesgo para Dengue Politémica 1: mas a mujeres
por género 3: porigual.
Creencia de diferencias |Categorica 0 —4 : grupos etarios de
de riesgo para Dengue Politémica 10 anos
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Variable Descripcion Nivel Medicién Posibles Valores
por edad
Percepcion de Creencia de diferencias |Categorica
riesgo de de riesgo para Dengue Politémica 0- 6: sitios en Floralia o
transmisién del por zonas del area de circundante.
Dengue estudio.
Identificacion de factores |Categorica
del ambiente que Politdmica 0 - 7: condiciones
influyen para que haya biofisicas.
Dengue
Informacion recibida | Si ha recibido Categodrica ,
; - AR 0: No
sobre el Dengue y informacion sobre Dicotémica 1- Si
medios utilizados Dengue )
Medios por los cuales Cat_e,gorlca 0: - 7 medios de
han recibido la Politémica o
: . comunicacion
informacién de Dengue
Conocimiento sobre prevencion y control
Conocimiento sobre | Identificacion de Categorica . : :
X . . o 0 - 6: posibles acciones
alternativas para acciones individualesy  |Politdmica .
Cy . . que puedan relacionar
prevencion del colectivas para evitar .
con proteccion.
Dengue. que les de Dengue
Conocimiento sobre | Conoce de la existencia |Categorica
programas de en la ciudad de Dicotémica 0: No
prevenciéon y control | programa para el control 1: Si
del vector. del Dengue.
Practicas relacionadas con la formacion de criaderos
Identificacién de Categorica _ .
. . N 0: Fumigar
acciones realizadas en la |Politdmica : .
S X 1: Quemar Eucalipto
- . vivienda para evitar el : o
Practicas para evitar Dengue 2: Otra actividad
la transmision por el Identificacién de motivos |Categdrica 0: No sabe qué hacer
vector o : . b
para no hacer algo para |Politdmica 1: No tiene tiempo
evitar el Dengue 2: No tiene dinero
3: Otro.
Almacenamiento de Categorica 0: No
agua para uso diario Dicotomica 1: Si
Elementos utilizados Categodrica 0: Tanque elevado
para almacenar agua. Politdmica 1: Tanque Bajo
2: Recipientes varios
Practicas de Elementos de
. almacenamiento con L 0: No
almacenamiento de tapa Categorica 1" Si
agua en el hogar Lavado periédico de los Dicotomica
recipientes
Periodicidad de Cuantitativa .
. ) 0 — 30 dias
almacenamiento de agua |Discreta
Periodicidad de lavado Cuantitativa .
o . 0 — 30 dias
de los recipientes Discreta
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Variable Descripcion Nivel Medicién Posibles Valores
Plantas en agua en la
vivienda Cateddri
Floreros con flores ategorica 0: No
o Dicotdmica Do
naturales en la vivienda 1: Si
Materas con receptores
de agua en la vivienda
Periodicidad para Cuantitativa
cambiar el agua en estos |Discreta 0 — 30 dias
recipientes.
Manejo de Residuos | Frecuencia en que botan |Cuantitativa 0130
sélidos la basura Discreta
Creencia de efecto Categorica 0: No
negativo por depositar Dicotomica 1j Si
las basuras en otro sitio '
Percepcion de responsabilidad de control
Identificacién de Categorica Individuo. Vecinos o
Responsabilidad Responsabilidad Politémica comunidéd
individual y colectiva | Individual o Comunitaria
para el Control del Identificacion de Autoridades municipales
Dengue Responsabilidad de e instituciones de salud
instituciones

Tabla 5. Variables de exposicién: caracteristicas entomoldgicas

Nombre/Nivel Descripcion Nivel Posibles Valores
Medicion

Origen de los Categorica 0: Natural
Caracteristicas de los | recipientes Dicotomica 1: Artificial
recipientes que Tipo de recipientes Categorica Variedad de recipientes
pueden servir de politdmica.
criadero en la Material de los Categorica Plastico, Barro, Metal,
vivienda recipientes politémica Madera, Vidrio, Caucho,

Cemento y otros.

Conteo de larvas y Numero de larvas de | Cuantitativa 1-1000
pupas por recipiente | Aedes por recipiente | discreta

Numero de pupas de 1-1000

Aedes por recipiente

4.5. Recoleccion de Informacion

4.5.1. Tamaino de Muestra

Para el tamafio de la muestra, en el proyecto marco del cual se tomé la base de

datos, se estimé un numero de viviendas para el sector de estudio segun

30




informacion del Censo DANE 2005 proyectado a 2007 de aproximadamente 8957
viviendas, la proporcion de viviendas positivas para criaderos del vector Aedes
estimada en 20%, un Nivel de confianza del 95%, un margen de error de 3% y un

20% de probabilidad de no respuesta, para un tamafo de muestra de 762.

Para la recoleccion de la informacion en el proyecto de investigacion se utilizé un
muestreo aleatorio sistematico para seleccién de vivienda, con reemplazo. Con el
numero de viviendas segun tamafo de muestra, se estimaron 260 manzanas del
area de estudio (barrio floralia y sectores de los diques), sin diferencias
significativas del niumero de viviendas por manzana, con lo cual se calculd la
seleccidn de tres viviendas por manzana. Se utilizé el software Excel® para
generar un numero aleatorio dentro del rango de casas por manzana, de esta
manera se selecciond la primera vivienda y a partir de alli se identificaron las otras
dos casas a encuestar. En estas viviendas se realizaron la encuesta poblacional y
la entomoldgica, cubriendo en total 278 manzanas con las que se obtuvieron 846

formatos diligenciados de ambas encuestas (35).

4.5.2. Procedimiento de muestreo:

El area de estudio fue dividida espacialmente en ocho (8) sectores, 6 sectores
correspondientes a viviendas del barrio Floralia junto con las 2 manzanas de los
barrios cercanos (Paso del Comercio y Los Guaduales) y 2 sectores
correspondientes a la zona de los diques de los rios Cali y Cauca, que poseen una

configuracion urbanistica diferente a los barrios anteriormente mencionados.

Se selecciond 3 viviendas por manzana del area de estudio de manera aleatoria,
en el caso de los diques, debido a que no cuentan con una estructura urbanistica
de manzana, se realizaron divisiones espaciales de sectores similares a

manzanas de las cuales se seleccionaban las 3 viviendas.
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El numero aleatorio de seleccion de la primera vivienda fue generado en Excel®
dentro del rango de lotes promedio de cada manzana calculado para cada sector
del area de estudio, y a partir de alli se identificaron las otras dos viviendas a
encuestar. Para las 2 viviendas siguientes, el numero de viviendas de cada
manzana fue dividido entre tres y se obtuvo el intervalo utilizado para escoger las
la segunda y tercera vivienda de cada manzana. En las areas de los diques,
debido a que no cuentan con una estructura urbanistica de manzana, se realizaron
divisiones espaciales de sectores similares a manzanas del barrio, de las cuales
se seleccionaban las tres viviendas correspondientes. En las viviendas
seleccionadas se realizaron la encuesta poblacional y la entomoldgica. Este
procedimiento se encuentra detallado en el Procedimiento Operativo

Estandarizado (POE) para la realizacion de la encuesta Poblacional en el Anexo 1.

En total en el proyecto de investigacion se cubrieron 278 manzanas con las que se

obtuvieron 846 formatos de ambas encuestas diligenciados.

4.5.3. Unidad de Entrevista y Unidad de Analisis.

Para la informacion obtenida de las encuestas poblacional y entomoldgica se
utiliz6 como unidad de analisis la vivienda, en la que se encontraba al menos una

persona en el momento de la visita.

4.5.4. Recoleccion de informacion de fuentes secundarias

Otras variables relacionadas con las caracteristicas biofisicas del area de estudio,
se obtuvieron de instituciones gubernamentales y de las empresas de servicios

publicos de la ciudad, en particular se recolecté informacion de:

e Cobertura, estado y funcionamiento de los sistemas de acueducto y

alcantarillado del area de estudio, por parte de la empresa de servicio publico.
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e Cobertura y funcionamiento del sistema de recoleccion y disposicion final de
basuras del area de estudio, por parte de la empresa prestadora del servicio
de recoleccién de residuos solidos municipales.

e Informacién socio-demografica de la Comuna 6, como estratos
socioeconomicos, piramide poblacional y por géneros, densidad de poblacién,

con base en el censo poblacional realizado por el DANE.

4.5.5. Informacion recolectada por medio de encuestas

La informacion poblacional individual y entomolégica de la vivienda, fue
recolectada en la fase de diagnostico del Proyecto de investigacion Macro. En
dicho proyecto se elaboraron 2 instrumentos para recoleccion de informacion

segun consulta a expertos.

e Encuesta Entomoldgica: recolecté informacién sobre las caracteristicas de
los depdsitos con capacidad de contener agua y que ante la presencia del
mosquito pueden transformarse en criaderos (criaderos potenciales) o de los
depdsitos que ya tengan presencia de larvas (criaderos positivos), cantidad y
estadio de los Aedes sp. encontrados en fase inmadura (35). Para los
criaderos positivos las larvas y pupas fueron recolectadas con concentradores
larvales, fueron fijadas en una solucion de alcohol etilico, agua destilada,
glicerina y acido acético glacial (AGA) y preservadas en alcohol al 80%, para
su posterior identificacion y cuantificacion en el Laboratorio de Investigaciones
Entomoldgicas de la Universidad del Valle (70).

e Encuesta Poblacional: recolecté informacidon demografica, caracteristicas del
suministro de agua potable y el sistema recoleccion de residuos sdlidos,
caracteristicas de la vivienda, variables socio-culturales del individuo como
nivel socioecondmico, escolaridad, actividad ocupacional, conocimientos sobre
la enfermedad, factores de riesgo y actividades de prevencién para la

transmision de la enfermedad, las actitudes y practicas de la comunidad
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relacionadas con el vector, las actividades de control del vector y la

corresponsabilidad para dicho control.

El proyecto Macro para el disefio de la encuesta poblacional, tuvo en cuenta
ademas la investigacion cualitativa realizada previamente, sobre las percepciones,
conocimientos y practicas individuales, colectivas e interinstitucionales
relacionadas con la transmision del Dengue. En dicha investigacion se realizaron
1) Entrevistas a profundidad a 16 personas seleccionadas al azar entre los
residentes de la zona de estudio que no tuvieran posicién de liderazgo, de
diferentes sexos, con residencia de minimo 5 anos, y edades entre 20 y 60 afios;
2) Grupos focales para el estudio de representaciones sociales sobre los
conocimientos y creencias socialmente elaboradas y compartidas; y 3) Entrevista
semi-estructurada con servidores publicos y revision documental, con el fin
averiguar sobre el papel que los sectores de salud, educacion y ambiental han

venido cumpliendo en el control del Dengue (35).

Las encuestas fueron realizadas previo consentimiento oral de la persona de la
vivienda, primero fue aplicada la poblacional y luego se realizaba la encuesta

entomoldgica.

Los registros fueron revisados e ingresados a una base de datos especifica
utilizando el programa REMARK ®, y fueron entregados en Excel® para el

presente trabajo de investigacion.

4.5.6. Seleccion y capacitacion del personal de campo

El proyecto de investigacion Macro del cual se deriva el presente estudio, contratd
auxiliares de enfermeria para la recoleccion de informacion a través de la

encuesta poblacional, auxiliares de entomologia para la recoleccion de
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informacion en la encuesta entomoldgica, y un coordinador de los grupos
encuestadores para la revision del trabajo en terreno y del chequeo de la
informacion registrada en las encuestas. Se hicieron pruebas piloto para el ajuste
de los instrumentos y los procedimientos. El proyecto de investigacion se ajusté a
los Procedimientos Operativos Estandarizados (POE) que habian sido definidos

para el proceso de recoleccion.

4.5.7. Diseno y manejo de las bases de datos

Los registros fueron revisados e ingresados en el proyecto de investigacion Macro
a una base de datos especifica utilizando el programa REMARK ®, y fueron
entregados en dos archivos de Excel®, una base de datos con los resultados de la
encuesta poblacional y otra con los de la encuesta entomoldgica, para el presente

trabajo de investigacion.

4.5.8. Administracién de los datos y control de calidad.

Para el control de calidad de la informacién recolectada, se aplic6 ademas un
Procedimiento Operativo Estandarizado (POE) especifico, con el objetivo de
verificar la consistencia y plausibilidad de los valores de las variables, para
generar de esta forma bases de datos depuradas. Posteriormente, se
construyeron las bases de datos con las variables necesarias para desarrollar los

analisis de interés.

La capacitacion de los auxiliares fue orientada hacia el conocimiento general del
proyecto, la aplicacion de las encuestas, la estrategia de selecciéon de las
viviendas segun el tipo de muestreo seleccionado y la entrega de informacion,

segun el POE.
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La informacion para el presente estudio fue entregada en 2 bases de datos de la
mismas poblacion, una de la encuesta poblacional y otra de la encuesta
entomologica, pero en archivos distintos, para generar la base de dato unica se
tuvieron en cuenta los siguientes aspectos: revision en los dos grupos de
encuestas de la cantidad de encuestas digitadas, verificacion de concordancia
entre los codigos identificadores de las encuestas poblacionales y las encuestas
entomologicas, union de las dos bases de datos (i.e.; merge) y chequeo de

concordancia en la vivienda encuestada.

Posteriormente se realizé un chequeo de concordancia en las variables derivadas
de una previa respuesta positiva, también se tuvo acceso a la encuesta
poblacional en medio fisico, en caso de requerir revision en papel de lo reportado
en las base de datos, que disminuyd sesgos por errores en la digitacion. Mas del
90% de la variables fueron contestadas en su totalidad, en algunos casos las
preguntas de la encuesta poblacional no fueron respondidas completamente,
debido a que el encuestado decidia si contestaba la pregunta o saltaba la
pregunta y seguia con la encuesta, el porcentaje de datos faltantes promedio de

7.9% fue considerado bajo.

4.6. Analisis Estadistico

Se realiz6 inicialmente un analisis descriptivo que permitid describir la poblacion
bajo estudio, al determinar las frecuencias de sus caracteristicas
sociodemograficas y respuestas de los cuestionarios entomoldgicos y

poblacionales.

Se calcularon los porcentajes de los indices entomologicos, especificamente el
indice aédico o de vivienda I. A. (No. Viv positivas/No viv. inspeccionadas); indice
de recipiente I. R. (No. recip. Positivos/No. recip. inspeccionados); y el indice de

Breteau |I. B. (No. recip. Positivos/No. viv. Inspeccionadas) (29, 53), y se
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compararon con los valores limite recomendados por la OMS para indices

entomoldgicos.

Para las variables continuas se realizaron pruebas de distribucién normal
(skewness y kurtosis) con el fin de determinar el tipo de distribucién de los datos.
Para evaluar la relacion entre la variable de positividad en la vivienda y las
variables de exposicion se utilizd las pruebas de Chi* o Kruskall — Wallis
dependiendo de la distribucion de los resultados. En la comprobacion de hipétesis
de normalidad, debido a que se trabajé con variables relacionadas con el
comportamiento y la variable respuesta esta asociada con el ciclo biologico del

organismo, el valor p< 0.1 fue considerado estadisticamente significativo.

4.6.1. Analisis Espacial de los Criaderos

Con el fin de analizar la distribucion espacial de la positividad en el area de
estudio, los resultados fueron georeferenciados segun direccién de las viviendas y
se ingresaron en Arcgis 9.3 ®, los datos de las viviendas sin criaderos, con
criaderos potenciales y con criaderos positivos. Con esta informacion se desarrollo
un analisis de densidad de Kernel de manera separada, tanto para las viviendas
que presenten criaderos potenciales como para las que presenten criaderos
positivos. Para éste analisis se emplearon radios (i.e. zonas buffer) de 50, 75 y
100 m alrededor de cada vivienda, que en otros estudios se han reportado como

rangos de vuelo del Aedes sp. (23, 69, 71).

Adicionalmente, se utilizd6 el numero de criaderos potenciales o positivos de las
viviendas para ponderar la mayor densidad de recipientes, en el caso de los
criaderos potenciales, o de formas inmaduras en el caso de criaderos positivos.
Posteriormente, se calculd por cada vivienda positiva, el numero de viviendas
positivas encontradas en éste mismo radio de observacion, con el fin de realizar el

analisis de influencia de viviendas positivas en el vecindario. Se hicieron analisis
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de colinealidad entre las variables, debido a que conceptualmente se pueden
presentar variables con resultados que se encuentren relacionado, para lo cual se
debe aplicar segun la literatura la eliminacion para el modelo multiple de la

variable que presente mayor dependencia de la otra (72).
Con los valores obtenidos se calculd por medio de regresion logistica, la
oportunidad de tener un criadero positivo en una vivienda si alrededor se

encuentran viviendas con criaderos positivos o con la densidad larval alrededor de

la misma.

4.6.2. Analisis Bivariado y Multivariado

Modelos de regresiéon

Las variables resultado del estudio son:

a) Positividad en Vivienda: variable dicotomica de presencia o ausencia de

criaderos positivos en la vivienda, para la cual se seleccion6 la modelacion con
regresion logistica, calculando el Odd Ratio (OR) segun las variables

seleccionadas.

Debido a que la variable resultado “positividad de la vivienda” es una variable
dicotomica (presencia o ausencia de criadero positivo en la vivienda), el
analisis estadistico de asociacion con las variables de exposicion se realizé
utilizando regresion logistica. EI modelo de regresion logistica supone que la
relacion entre un valor dado de una variable x y la probabilidad de un

desenlace binario sigue la asi llamada funcidn logistica:

~{by + hl,\ )



Donde P(ylx) denota la probabilidad (P) del desenlace binario (y) para un valor
dado de x. El resultado de esta ecuacion, una probabilidad, se constrifie a
valores en el recorrido de 0 a 1 (73). Como supuestos maneja que las
observaciones son independientes, y que la relacibn entre la variable
dependiente y los log odds es lineal. De la regresion logistica se obtiene
directamente el OR como unica medida, independientemente del tipo de disefio
del estudio, y en este caso es interpretado en términos de la oportunidad de

ser una vivienda positiva.

La medicidén de la magnitud de la asociacién de las variables se hizo por medio
de un analisis multiple, ajustando por las demas variables. Debido a que se
trabajé con variables relacionadas con el comportamiento y la variable
respuesta esta asociada con el ciclo biolégico del organismo, para la seleccion
de variables para el analisis multivariado el valor p< 0.1 se considerd

estadisticamente significativo.

Numero de criaderos positivos en vivienda: como variable de conteo,

generalmente se emplea Regresion de Poisson, calculando, en el caso del
presente estudio de tipo transversal, la razon de prevalencia (RP). Sin
embargo, segun el comportamiento de los datos se puede optar por la

regresion Binomial Negativa.

Para variables de conteo los modelos de regresion de Poisson es uno de los
mas frecuentemente utilizados, debido a que modela el logaritmo del conteo
esperado. La funcion densidad de probabilidad para una variable de Poisson

es!
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siendo As el tamano del intervalo. La media y la varianza de esta variable son
ambas iguales a s. La variable esta caracterizada por el parametro A
(probabilidad de una ocurrencia en la unidad de medida) y por el tamafo del

intervalo s. Para la regresion se deben cumplir las siguientes condiciones:

e El numero de eventos que ocurren en el intervalo es independiente del
numero de los que ocurren fuera del mismo.

e Existe un intervalo lo suficientemente pequeno, de tamafo h, para el que la
probabilidad de que en el mismo ocurra un sélo evento es proporcional al
tamano del intervalo, es decir es Ah, siendo por tanto A (constante) la
probabilidad de que ocurra un evento en un intervalo de tamafo unidad.

e l|a probabilidad de que en cualquier intervalo de tamafo h ocurran dos o

mas eventos, es practicamente 0 (74).

Para variables con una distribucion espacial como pueden serlo los criaderos
de Aedes, generalmente se reconocen tres patrones de distribucion de los
individuos (Aleatorio, Regular y Agregado), los cuales son inferidos en su
mayoria a partir de las distribuciones matematicas que mejor se ajusten a los
datos, con el fin de obtener la probabilidad o frecuencia de ocurrencia de una
serie de eventos (75). El patrén agregado es el de mayor frecuencia en la
naturaleza, e implica que los individuos se agrupan en aglomerados o parches,
dejando porciones del espacio relativamente desocupadas. Este patrén, puede

ocurrir como consecuencia de:

La respuesta a factores abidticos (temperatura, luz, humedad relativa, etc.)
¢ Interacciones sociales (busqueda del alimento o crianza).

¢ Del modo reproductivo (baja dispersion de semillas, larvas o juveniles).

e La disposicion de los recursos o los peligros (comportamientos defensivos,
aprovechamiento de parches de alta calidad y despoblamiento de zonas

pobres).
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Adicionalmente la variable resultado de conteo de criaderos de Aedes, puede
presentar el evento en mas de una ocasién en la misma unidad de analisis
(fendmeno recurrente), y puede presentar alguna de las siguientes

caracteristicas:

1. La probabilidad de la aparicién del episodio es la misma para todos los
individuos, pero depende de episodios previos producidos en cada uno.

2. La probabilidad del evento permanece constante a lo largo del tiempo, pero
no necesariamente es el mismo para cada individuo, por lo que se produce una

heterogeneidad conocida “modelo de fragilidad” o “modelo de propensién”.

Bajo estas situaciones se incumpliria las condiciones del Modelo de Regresion
de Poisson, y modelar el numero de episodios en estudio mediante la Poisson
provoca el fendomeno conocido como sobredispersion, puede identificarse
cuando la variancia observada supera a la media. Aunque la sobredispersién
no invalida las estimaciones puntuales (es decir, la estimacién de las tasas y
sus razones) ya que éstas son robustas si el modelo esta correctamente

especificado, produce una subestimacion de la variancia real (76).

Segun estudios, de los modelos matematicos para representar una disposicion
agregada de datos, la distribucion binomial negativa ha sido considerada como
una de la mas flexibles y es comunmente analizada en estudios con variables

resultado biolégicas (75).

El uso de la Regresion Binomial Negativa - RBN puede estimar parte de la
variancia que no consigue identificar la Poisson. Asi, la variancia de la RBN es
M (media) + @y, siendo ® un parametro de forma de la distribucién que sera
mayor que 0 para la situacion de sobredispersion. De esta manera, la RBN

mantiene algunos aspectos interesantes en la modelizaciéon de variables que
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registran el numero de veces que se produce un episodio, como la asimetria,
pero es mucho mas flexible en la forma de su distribucién y, por tanto, mas
adaptable a diferentes tipos de datos. Para este tipo de regresiones y teniendo
en cuenta que es un estudio de tipo transversal, la interpretacion de los datos

se dio a través de la Razén de Prevalencia (76).

En este caso, existe la posibilidad de que los datos presenten una gran
dispersion (“Deviance” > 1.5) o sobredispersion con un alfa mayor que 0, que
posiblemente amerite la modelacion por medio de la Regresién Binomial
Negativa (76, 77). Por lo tanto, desde el disefio se planted la posibilidad de
utilizar este tipo de regresién para el presente estudio. Para la seleccion del
método predictivo mas adecuado, se realizdé en Stata® un analisis grafico del
comportamiento de los datos, por medio de un Histograma y el ajuste de los

datos de la variable a las distribuciones de Poisson y Binomial Negativa.

4.7. Consideraciones Eticas

En el desarrollo de la presente investigacion se consideraron y aseguraron dos

aspectos importantes: el cumplimiento de los principios de beneficencia y no

maleficencia, la autonomia y la justicia; y la confidencialidad de la informacién

suministrada por las instituciones participantes y por parte de las personas que

puedan conocer de ella en las diferentes etapas de la investigacion. Estos puntos

se encuentran contemplados en la Declaracion de Helsinki y la Resolucion No.
008430 del Ministerio de Salud de Colombia.

Para ello el proyecto de investigacion macro desarrollaron las siguientes acciones:

Informacion solicitada: En la encuesta poblacional se recolecté informacion del

individuo como edad, sexo, afiliacion a seguridad social, ingresos econémicos,
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actividad ocupacional, utilizando como identificador de la informacién el adjudicado

para la vivienda, el cual se asigno segun ubicacidn espacial de la misma.

Socializaciéon del proyecto: Se presentaron a la comunidad del area de estudio,
los objetivos, protocolo de investigacion, tiempo de ejecucién, uso de informacién

y mecanismos que garantizan la confidencialidad de ella.

Confidencialidad: A pesar de que se obtuvieron los nombres de los participantes,
estos solo fueron usados para validar la informacion, estos datos no se divulgaron
y solo fueron manipulados por la persona encargada del procesamiento de la

informacion.

Riesgo potencial: El suministro de la informacion para el estudio no acarreara
ningun riesgo potencial a los participantes, por el contrario es posible que la
informacion genere datos concluyentes para modificar politicas que beneficie a la

comunidad.
Las encuestas fueron realizadas previo consentimiento oral de la persona de la
vivienda, primero fue aplicada la poblacional y luego se realizaba la encuesta

entomoldgica.

Estudio fue aprobado por el Comité de Etica Humana de la Universidad del Valle y

las instituciones participantes.
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5.

Del proyecto de investigacion Macro, se obtuvo informacion de 846 viviendas con
encuesta entomoldgica y 845 viviendas con encuesta poblacional. La siguiente

Tabla detalla las caracteristicas urbanisticas de las viviendas encuestadas en el

RESULTADOS

5.1. DESCRIPCION DE LAS CARACTERISTICAS EN LAS VIVIENDAS

area de estudio.

La mayoria de la poblacion encuestada es duefia de la vivienda. Sobre la
distribucion en la vivienda de espacios donde puedan existir depdsitos de agua a
la intemperie, se encontré la mayoria de las viviendas tienen antejardin y patio y
solo el 31.4% tienen terraza, ésta ultima se encuentra condicionada por la
distribucion vertical de la vivienda y por el numero de pisos o niveles de la misma.

La mediana de habitantes por vivienda fue de 4 y la mediana de habitaciones para

Tabla 6. Caracteristicas de las viviendas del area de estudio en la comuna 6

de la ciudad de Cali. 2008. n= 845

Variable Frecuencia | Porcentaje % I.C.
Sector

Barrio Floralia 759 89.73 87.9 91.8

Diques Rio Cali y Rio Cauca 86 10.17 8.2 12.3
Propiedad de la Vivienda (n=816)

Propia 517 61.18 57.9 65.3

Alquiler 299 35.38 32.2 38.6
No. Habitaciones en la Vivienda

2 0 menos habitaciones 333 39.41 57.3 63.9

Mas de 2 habitaciones 512 60.59 36.1 42.7
No. Personas por Vivienda

4 0 menos personas 541 64.02 60.8 67.3

Mas de 4 personas 304 35.98 32.7 39.2
Vivienda con Antejardin 754 89.34 87.3 91.4
Vivienda con Patio 670 79.29 76.6 82.0
Vivienda con Terraza 265 314 28.3 34.5
Angeo en Ventanas 59 6.98 5.3 8.7
Angeo en Puertas 39 4.62 3.2 6.0
Tienen Servicio acueducto 845 100.0
Tienen Servicio alcantarillado 840 99.53 99.0 100
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dormitorio fue 3. El método de control fisico para mosquitos de angeo en puertas o

ventanas, estuvo presente en menos del 10% de las viviendas encuestadas.

De acuerdo con la encuesta y la informacion brindada por EMCALI, como empresa
prestadora de los servicio de acueducto y alcantarillado para la ciudad, el servicio
de acueducto es cubierto en esta zona en un 100%, el servicio de alcantarillado es
prestado por EMCALI en los barrios del estudio excepto las viviendas ubicadas en
los diques de los rios Cauca y Cali, debido a que éste tipo de construccién no
permite la excavacion para introduccion de tuberia. La tuberia de alcantarillado
que se observé en los diques, fue construida a nivel superficial del terreno y de
manera artesanal por sus habitantes, debido a que no estan normatizadas por el
POT.

5.2. DESCRIPCION DE CARACTERISTICAS DE LA POBLACION

5.2.1. Caracteristicas Sociodemograficas
La Tabla a continuacion detalla las caracteristicas sociodemograficas de los

habitantes de las viviendas que fueron encuestados.

Tabla 7. Caracteristicas sociodemograficas de los habitantes encuestados del
area de estudio en la comuna 6 de la ciudad de Cali. 2008. n= 845.

Variable Frecuencia % I.C.
Tiempo en la Vivienda

0-1afo 167 19.76 171 22.5

2 - 5 afos 220 26.04 23.1 29.0

6 aflos 0 mas 458 54.2 50.8 57.6
Sexo

Hombre 205 24.26 21.4 27.2

Mujer 640 75.74 72.8 78.6
Estado civil

Soltero 211 25.00 22.2 28.1

Separado/viudo 125 14.81 12.4 17.2

Union Libre/casado 507 60.07 56.8 63.4
Tiene Afiliacion al SGSSS 734 86.86 84.6 89.2
Régimen del Sistema de Salud (n=730)
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Variable Frecuencia % l. C.
Contributivo 536 73.32 70.1 76.5
Subsidiado 195 16.68 23.5 29.9

Escolaridad
Superior (Tec., Univ.) 135 15.98 13.5 18.5
Secundaria 484 57.28 53.9 60.6
Primaria 226 26.75 23.8 29.7

Ingresos (n= 665)
>2 SMLV 65 7.69 59 9.5
1-2 MMLV 322 38.11 34.8 41.4
<1 SMLV 277 32.78 29.7 36.1
NS/NR 180 21.30 18.5 241

Ocupacioén
Trabaja 261 30.92 27.8 34.1
Estudia 56 6.64 5.0 8.3
Jubilado 63 7.46 5.7 9.2
Desempleado/ amo (a) de casa 405 47.93 44.6 51.4

El 75.7% de los encuestados fueron mujeres. La mayoria de los encuestados
llevan mas de 6 afios viviendo en la misma vivienda (Mediana = 8 afos). La
mayoria de los encuestados se encontraban viviendo con una pareja ya sea en
union libre o casada y tiene algun tipo de afiliacion con el Sistema General de
Seguridad Social en Salud - SGSSS, de los cuales el 73.3% se encontraban en el
régimen contributivo. Sobre el nivel de escolaridad, el 57.3% realizaron estudios
hasta algun nivel de secundaria y el 25.9% realizaron estudios hasta primaria. El
45.8% afirmd ganar mas de un salario minimo mensual vigente, aunque el 21% de
los encuestados se abstuvo de contestar dicha pregunta. La mayoria de los
encuestados no se encontraban con un empleo o se identificaron como amo(a) de
casa, lo que significa que pasan mayor tiempo en el hogar que otras personas de

la vivienda.

5.2.2. Conocimientos, Actitudes y Practicas de la Poblacion

Las Tablas a continuacion muestran las repuestas de los habitantes encuestados
con respecto a conocimientos en Dengue y de su transmision, percepciones de

riesgo y acciones de prevencion y control del vector del Dengue.
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Tabla 8. Conocimientos sobre el Dengue de los habitantes encuestados del
area de estudio en la comuna 6 de la ciudad de Cali. 2008. n= 845

Variable Frecuencia % I.C.
Conoce Varios tipos de Dengue

Si 595 70.41 67.3 73.5

No 250 29.59 26.5 32.7
Tipos Dengue que conoce (n=595)
Dengue 512 85.48 82.7 88.3
Dengue Grave 558 93.31 91.3 95.3
Otro tipo 18 3.07 1.7 4.5
Forma de transmisién del Dengue
Picadura mosquito 826 97.87 96.9 98.8
Tomar agua contaminada 206 24.38 21.5 27.3
Por contacto 101 11.95 9.8 14.1
Por aire contaminado 94 11.12 9.0 13.3
Otro tipo 32 3.79 2.5 5.1
Conoce sintomas del Dengue
Fiebre 826 97.87 96.9 96.0
Dolor cuerpo 795 94.41 92.9 96.0
Dolor de cabeza 770 91.34 89.4 93.2
Nauseas 663 78.65 75.9 814
Vémito 639 75.71 72.8 78.6
Diarrea 639 75.71 72.8 78.6
Sangrado 457 54 .47 51.1 57.9
Brote piel 375 44.54 41.2 47.9
Dolor garganta 305 27.91 24.9 31.0
Tos 240 24 .17 21.3 271
Ahogo — disnea 235 28.57 25.5 31.6
Secrecion nasal 204 36.35 33.1 39.6
Otro tipo 274 32.69 29.5 35.9
Cree que se complica

Si 833 98.93 98.2 99.6

No 9 1.07 0.37 1.76

En la encuesta se obtuvieron respuestas similares sobre los conocimientos acerca
del Dengue y forma de transmision. Se observan conocimientos claros en mas del
85% sobre qué es el Dengue y los tipos de Dengue que se pueden presentar y
mas del 97% reconoce que la transmision del Dengue es por el vector y que hay
una relacion con el agua; de manera imprecisa solo el 24% relacionan como forma
de transmision el agua contaminada y menos del 12% que sea por contacto o por
el aire. También existe una percepcion de la gravedad de la enfermedad ya que

casi toda la poblacion encuestada si cree que el Dengue se puede complicar.
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Sobre los sintomas, el Instituto Nacional de Salud referencia dentro de las
caracteristicas clinicas: 1) Dengue sin signos de alarma: enfermedad febril con
cefalea, dolor retroocular, mialgias, artralgias, erupcion o Rash; 2) Dengue con
signos de alarma: que adicional al cuadro anterior presenta: Dolor abdominal
intenso y continuo, vémitos persistentes, diarrea, somnolencia y/o irritabilidad,
hipotension postural, hepatomegalia dolorosa > 2cms, disminucion de la diuresis,
caida de la temperatura, hemorragias en mucosas, caida abrupta de plaquetas
(<100.000) asociada a hemoconcentracién; y 3) para Dengue Grave:
extravasacion severa de plasma que llevan al paciente a Shock por Dengue o
acumulo de liquidos con dificultad respiratoria, hemorragias severas que puede
tener compromiso hemodinamico, o con dafo grave de 6rganos (21). La mayoria
de la poblacién encuestada identificd los principales sintomas del Dengue, con
excepcion de la erupcion en la piel que fue identificada por el 44.6% de los
encuestados, de las identificaciones imprecisas de los sintomas solo el 36.4% lo
relacion6 con dolor de garganta y menos del 30% con otros sintomas de

enfermedades respiratorias.

Tabla 9. Percepciones de Riesgo para contraer Dengue de habitantes
encuestados del area de estudio en comuna 6 de la ciudad de Cali. 2008.

n= 845

Variable Frecuencia % I.C.
Riesgo por factores ambientales o urbanos
Aguas Estancadas 840 99.41 98.9 99.9
Sumideros de aguas lluvias 829 98.11 97.2 99.0
Botaderos de basura 805 95.27 93.8 96.7
Canales 746 88.39 86.2 90.6
Lluvias 694 82.13 79.5 84.7
Cambio Clima 690 81.66 79.0 84.3
Rios 645 76.60 73.7 79.5
Vegetacion 490 58.06 54.7 61.4
Otro factor 41 5.08 3.56 6.6
Riesgo por genero
Da mas a las Mujeres (n=840) 21 2.50 1.4 3.6
Da mas a los Hombres (n=839) 6 0.72 0.15 1.29
Da a hombres y mujeres por Igual 819 97.04 95.9 98.2
Riesgo por edad

Menores de 10 afios 244 28.88 25.8 31.9
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Variable Frecuencia % I. C.
10 - 20 afios 9 1.07 0.37 1.76
20 — 40 afios 12 1.42 0.62 2.20
40 - 60 afios 5 0.59 0.07 1.11
Mayores de 60 afios 19 2.25 1.3 3.3
Todos por Igual 556 65.80 62.6 69.0
Riesgo por zonas
Ambos Diques circundantes 524 62.09 58.8 65.4
Dique Rio Cauca 29 3.44 2.2 4.67
Dique Rio Cali 8 0.95 0.29 1.6
Barrio Floralia 3 0.36 0.04 0.76
Riesgo por igual 268 31.75 28.6 34.9
Otra zona 12 1.42 0.62 2.22

Para el ciclo del Aedes sp., es necesario que el agua se encuentre estancada para
la oviposicion y que el depdsito tenga paredes que resguarden el huevo y permitan
su adherencia (78). Sobre los factores ambientales que la comunidad encuestada
relaciona con el riesgo de la transmision, mas del 95% relaciona el agua
estancada, los sumideros y los botaderos de basuras, también la mayoria
identifican que hay relacion con los canales, las lluvias, el cambio del clima y un
menor porcentaje con la vegetacién. De manera imprecisa el 76.6% identifican una
relacidon con los rios, probablemente por la cercania que tienen los encuestados
en el area de estudio con los rios Cali y Cauca o porque hubo relacion con la

contaminacion en la rivera de los rios. (35).

Mas del 95% de la Poblacion encuestada identificd sobre el riesgo de contraer la
enfermedad que no existen diferencias por género y el 65.8% indica que tampoco
hay diferencias de riesgo por edad, solo el 28.9% sefial6 como grupo etario de
mayor susceptibilidad a los menores de 10 afios. Las zonas de riesgo para
infestacion del vector identificadas por la comunidad la encabezan los dos diques
de los rios Cali y Cauca, sefnalando que perciben que es un problema proveniente
mas de afuera del barrio Floralia que del mismo entorno del vecindario. Sdlo el
31.8% sefala que el riesgo es por igual en todas las zonas del area de estudio.
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Tabla 10.Practicas reportadas sobre la prevencion y control del vector de
habitantes encuestados del area de estudio en la comuna 6 de la ciudad de
Cali. 2008. n= 845

Variable Frecuencia % l. C.
En la vivienda hacen algo para el control de
Dengue
Si 468 55.38 52.0 58.7
No 378 44.62 41.3 48.0
Practicas realizadas para el control (n=468)
Fumigar 346 74.09 70.1 78.1
Quemar eucalipto 223 47.75 43.2 52.3
Otras_ practlcas_ (ev_ltar tener aguas estancadas 288 6234 579 66.8
0 acciones de limpieza)
Porque no hacen algo para el control (n= 378)
No sabe qué hacer 103 27.39 22.9 31.9
No tiene tiempo 28 7.45 4.8 10.1
No tiene dinero 17 4.52 2.4 6.6
Otro 258 68.43 63.7 73.2

Para el control del vector, el 55.3% sefalaron que realizaban algun tipo de control
para eliminacion del vector, la mayoria reportaron acciones de fumigacion y en
menor proporcion quemar eucalipto, el 61.9% sefnalaron otras acciones diferentes

a las planteadas, que son agrupadas y mostradas en la Figura 4.
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Figura 4. Distribucion porcentual de “otras acciones” reportado por quienes
contestaron Si realizar acciones para el control del vector en la encuesta

poblacional. 2008.
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De los habitantes que contestaron que realizaban otras acciones para el control
del vector, el 71.9% sefalaron acciones relacionadas con evitar tener aguas
estancadas o recipientes que acumulen agua, y el 49.1% actividades de limpieza

0 aseo en el hogar, como actividades de control.

De quienes manifestaron no tener practicas de control, el 29% manifestaron que
no saben qué hacer, y el 67.5% reportaron otras razones que son agrupadas
segun la idea o concepto en comun reflejada por el encuestado y mostradas en la

Figura 5.
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Figura 5. Distribucion porcentual de “Otras acciones” reportado por quienes
contestaron No realizar acciones para el control del vector en la

encuesta poblacional. 2008.
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Como respuesta a cual otra razén, el 63% menciono realizar limpieza o aseo del
hogar y el 39% mencionaron evitar tener agua estancada o tener recipientes con
agua, en su mayoria respuestas similares a las registradas las personas que
contestaron que hacian control por medio de otras acciones (Figura 3). Estas
respuestas crean confusion en su interpretacion, genera la incertidumbre si este
grupo de habitantes no comprendié la pregunta sobre lo que era realizar acciones
de control del Dengue, o si en el momento de la encuesta leyeron completas las
opciones de respuesta para los que realizaban y no realizaban acciones de

control, con lo que pone en duda su uso para el analisis.

Tabla 11. Formas de recibir informacion sobre la prevencion y control del vector
de habitantes encuestados del area de estudio en la comuna 6 de la
ciudad de Cali. 2008. n= 845

Variable Frecuencia % l.C.
Reciben informacién sobre Dengue 345 40.83 37.5 44.2

Medios por los cuales recibe Informacién (n=345)
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Variable Frecuencia % l. C.
Personal de Salud 168 48.7 43.4 54.0
Television 135 39.13 34.0 44.3
Radio 84 24.35 19.8 28.9
Periddico 83 24.06 19.5 28.6
Escuela o Colegio 54 15.65 11.8 19.5
Internet 26 7.54 47 10.3
Vecinos 25 7.25 45 10.0
Otro 76 22.03 17.6 26.4
Preferencias para recibir informacién sobre

Dengue

Television 344 40.81 7.1 10.9
Personal Salud 192 22.75 374 441
Radio 76 9.02 33 6.2
Escuela o Colegio 70 8.30 5.0 8.3
Internet 56 6.66 6.4 10.1
Periddico 40 4.74 19.9 25.6
Vecinos 10 1.19 0.45 1.91
Otros 69 8.19 6.3 10.0

La mayoria de los habitantes encuestados reportaron que no reciben informacion

sobre el Dengue y de los que contestaron que si recibia informacion, los tipos de

medios por los que con mayor frecuencia los ha recibido son: el personal de salud
(48.3%), seguido de la television (38.8%), la radio (23.9%) y el periddico (23.3%).

Sin embargo, mencionan que prefieren recibir informacion por television (40.8%) y

en segundo lugar por el personal de salud (22.8%), y menos del 10% por otros

medios de informacion.
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Tabla 12. Conocimiento y Percepcién de responsabilidad en control del Dengue
de habitantes encuestados del area de estudio en la comuna 6 de la
ciudad de Cali. 2008. n= 845

Caracteristicas Frecuencia % l. C.
Conoce existencia programa de control del

Dengue 122 14.49 121 16.9
Acciones en el Barrio para el control del Dengue

Mantener Zonas comunes limpias 806 95.72 94.4 971
Limpiar sumideros 806 95.72 94.4 97.1
Fumigar el Barrio 772 91.80 89.9 93.7
Fumigar dentro de la Vivienda 686 81.67 79.0 84.3
Descontaminar rios 685 81.55 78.9 84.2
Aplicacién de Vacuna 571 68.06 64.9 71.2
Consumo de Vitaminas 467 55.53 52.2 58.9
Instituciones responsables de prevenir el Dengue

Secretaria de Salud Publica Municipal — SSPM 780 92.75 91.0 94.5
Depto. Administrativo Gestién Medio Ambiente -

DAGMA 749 89.06 87.0 91.2
Juntas de Accion Comunal JAC 740 87.99 85.8 90.2
Empresa de Servicio Publico de Aseo - EMSIRVA 695 82.44 79.9 85.0
Hospitales 662 78.72 75.9 81.5
Empresas Municipales de Cali — EMCALI 564 67.06 79.9 85.0
Otro 83 9.95 7.9 12.0
Personas responsables del control

El encuestado 455 54.10 50.7 575
Lideres Comunitarios 462 54.87 51.5 58.2
Los vecinos 376 44.66 41.3 48.0
Todos los habitantes del barrio 717 85.15 82.8 87.6
Otras Personas 49 5.82 4.2 74

El 85.5% de los habitantes encuestados reportaron que no conocen la existencia
de un programa de control del vectores en la ciudad de Cali, sin embargo en la
ciudad de Cali se cuenta con el programa de control del vector realizado por la
Secretaria de Salud Publica Municipal, donde principalmente se hace control
quimico en 50,000 sumideros de la ciudad y control de manera especifica en
viviendas de los casos reportados de Dengue grave teniendo en cuenta también
las viviendas alrededor del caso. En cuanto a las acciones para el control del
vector propuestas para realizar en el barrio donde viven, las principales acciones
sefaladas para el extradomicilio, mas del 90% menciona mantener las zonas
comunes limpias, limpiar los sumideros y fumigar el barrio, seguido de la limpieza

de los rios, como acciones en el intradomicilio el 81% sefala fumigar la vivienda.
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Las respuestas de aplicacion de vacunas y consumo de vitaminas que
técnicamente se considera que no aplican para el caso de control del Dengue
fueron sefialadas por el 68.1% y el 55.5% respectivamente, lo que indica que

puede haber confusién en los conocimientos sobre el control de la enfermedad.

Sobre las instituciones que la comunidad percibe como mayormente responsables
de prevenir el Dengue, el mayor porcentaje lo obtuvo la Secretaria de Salud
Publica Municipal (92.7%), seguido de la autoridad ambiental municipal DAGMA
(89.1%), las Junta de Accién Comunal - JAC (88%) y Empresas de Servicio de
Aseo de EMSIRVA (82.4%). En cuanto a las personas que la comunidad identifica
como responsables de la prevencion del Dengue, cerca del 85% de la poblacion
sefala que todas las personas son responsables de la prevencion y el 54% se
incluye dentro de los responsables, aunque el 44% de la poblacién encuentra
responsables a los vecinos con lo que transfieren su responsabilidad a otros,
muestra que los encuestados tienen barreras para asumir retos conjuntos y liderar

acciones preventivas del Dengue en su barrio (35) .

Tabla 13. Practicas en la vivienda que favorecen la presencia de criaderos de
habitantes encuestados del area de estudio en la comuna 6 de la
ciudad de Cali. 2008. n= 846

Caracteristicas Frecuencia % I. C.
Almacenan agua 51 6.04 4.4 7.6
Tipo recipiente de almacenamiento (n = 48)

Tanque bajo 18 33.96 20.8 471

Tanque alto 4 7.55 0.2 14.9

Otros recipientes 30 56.60 42.8 70.4
Recipientes estan con tapa 29 54.72 40.9 68.6
Hacen Lavado de recipientes 44 83.02 72.6 93.5
Dias almacenamiento

< 8 dias 35 74.47 61.5 87.4

2 8 dias 12 25.53 12.6 38.5
Tienen Plantas en agua 149 17.67 15.1 20.3
Tienen Floreros 42 4.98 3.5 6.5
Tienen Materas con receptor agua 29 3.45 2.2 4.7
Dias para cambio agua

< 8 dias 169 76.82 66.3 80.0

> 8 dias 51 23.18 20.0 32.7
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Caracteristicas Frecuencia % I. C.

Frecuencia botar residuos soélidos
< 3 dias 836 98.82 93.0 100.0
> 3 dias 9 1.18 0.24 1.43

En las practicas intradomiciliares que favorecen la presencia de criaderos, solo el
5.7% de los encuestados manifestd almacenar agua, de los cuales consideraron
almacenar en recipientes diferentes a los tanques de agua (60.4%), seguido de los
tanques bajos (37.5%), casi todos los encuestados lavaban el tanque, manejaron
tiempo de almacenamiento de menos de 8 dias, y en el 54.9% de los encuestados
este tiempo fue entre 2 y 3 dias. Soélo el 17.7% respondieron la tenencia en la
vivienda de plantas en agua, el 5% de tener floreros y el 3.5% de tener materas
con receptor de agua, elementos ornamentales considerados potenciales

criaderos del vector.

Otro factor clave para la formacion de criaderos es el almacenamiento de residuos
soélidos a la intemperie, que generalmente depende de la frecuencia de recoleccion
de residuos solidos que existe en la ciudad. La poblacién casi en su totalidad
manifestd tener una frecuencia de botar residuo de menor o igual a 3 dias y con
un 60% de ellos que manifestd una frecuencia de 2 dias. En el caso de la ciudad
de Cali y el barrio Floralia, la frecuencia de recoleccion por la empresa prestadora
del servicio de aseo ha sido de 3 veces por semana, que concuerda con la

apreciacion de la comunidad.

5.3. DESCRIPCION DE RESULTADOS ENTOMOLOGICOS

La siguiente Tabla muestra las viviendas con criaderos potenciales (depdsitos con
capacidad de contener agua y que ante la presencia del mosquito pueden
transformarse en criaderos) y positivos (depdsitos que ya tengan presencia de
larvas) y los indices entomoldgicos del area de estudio, se observaron criaderos

potenciales en el 100% de las viviendas con criaderos positivos.
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Tabla 14. Positividad y Potencialidad en las viviendas inspeccionadas en el area
de estudio. 2008. (n= 846)

Criaderos en la Vivienda Cantidad Porc(:;:;taje
Viviendas negativas 604 71.39
Viviendas con solo criaderos potenciales 139 16.43
Viviendas con criaderos potenciales y positivos para larvas 103 12.17
Viviendas con criaderos positivos para larvas y pupas 61 7.22
indices Entomolégicos
indice Aédico - 1. A. 12.17
) (No. Viv positivas/No Viv. inspeccionadas) '
Indice de Recipientes - I. R. 34.26
) (No. Recip. Positivos/No. Recip. inspeccionados) '
Indice de Breteau - I. B. 15.94
(No. Recip. Positivos/No. Viv. Inspeccionadas) '
Valor limite OMS recomendado para indices entomolégicos 5.0

De las viviendas encuestadas, 28.6% presentaron criaderos potenciales para
Aedes sp., sin embargo el 12.2% del total de las viviendas fueron las que
presentaron criaderos positivos (depdsitos con presencia de larvas) en el
momento de la visita. Los indices entomoldgicos calculados en el area de estudio
estuvieron por encima de los limites recomendados por la OMS y la normatividad
nacional que corresponde al 5%, lo que sefala un riesgo alto dentro de las

viviendas para la proliferacién del vector.
En cuanto a los tipos de criaderos mas comunes en las viviendas el siguiente

grafico muestra la distribucion de los criaderos potenciales y positivos mas

frecuentes encontrados en el area de estudio.
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Figura 6. Tipos de Criaderos potenciales y positivos observados en viviendas

potenciales o positivas. 2008.
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Segun los resultados de la encuesta entomoldgica representados en el grafico
anterior, el mayor porcentaje de criaderos tanto potenciales como positivos fue de
las materas de plantas en agua seguido de los tanques bajos y recipientes como
cubetas o baldes. Dentro de los recipientes llamados Otros se observaron: vasos,
plantas bromelias, piletas, cisternas y los llamados miscelaneos que son depdsitos

qgue no pudieron clasificarse dentro de otras categorias.

5.4. ANALISIS ESPACIAL DE LOS CRIADEROS

La Figura 7 muestra la distribucion de los criaderos potenciales y positivos en las
viviendas encuestadas, representadas las viviendas sin criaderos (negativas) en
color verde, las viviendas con criaderos potenciales en color naranja y las

viviendas con criaderos positivos en color rojo.
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Figura 7. Distribucion Espacial de viviendas sin criaderos, con criaderos

potenciales y criaderos positivos en el area de Estudio. 2008. n=846.
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Este mapa muestra la distribucion de las viviendas encuestadas, resaltando las
viviendas donde se observo la presencia de criaderos potenciales y positivos, para
la localizacion de las viviendas se realizé la geocodificacion a partir de la direccion
de la vivienda. Posteriormente se desarrollé un andlisis de densidad de Kernell
tanto para las viviendas visitadas con criaderos potenciales como para las que
presentaron criaderos positivos. Este método permite visualizar areas de alta
concentracion de criaderos en un radio o ancho de banda (buffer) seleccionado.
Para este analisis se seleccionaron buffer de 50m, 75m y 150m de radio
alrededor de cada vivienda basados en el rango de vuelo del mosquito. Para

observar graficamente estas variables. Las Figuras 8 a 11 muestran la distribucion
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y las densidades observadas para las viviendas potenciales y positivas que fueron

trabajadas con los buffer mencionados.

Figura 8. Distribucion y densidad de Viviendas potenciales y positivas con buffer
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Los mapas representan la agregacion espacial de las viviendas con criaderos

potenciales y positivos, evidenciando la variacion que existe en algunas zonas en

las que hay una mayor concentracién de casas con criaderos potenciales. Las

“zonas calientes” identificadas espacialmente sugieren una heterogeneidad en la

presencia de criaderos potenciales o positivos, de las cuales el buffer de radio de

150m para cada vivienda representa mejor graficamente las zonas calientes,

mostrando nucleos grandes especialmente en zonas al nororiente del area de

estudio para ambos tipos de vivienda, donde también se alcanza a observar

algunas conexiones entre zonas calientes.

Figura 10.Distribucién y densidad de viviendas potenciales y positivas con buffer

de 75m
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Figura 11.Distribucién y densidad de viviendas potenciales y positivas con buffer
de 50m
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En los graficos de viviendas potenciales y positivas con buffer de radio 75m y 50m,
las “zonas calientes” son mas dispersas que los que utilizan buffer de 100m y
150m, volviéndose en el caso del buffer de 50m en agrupaciones muy pequefas
que muestran numerosos nucleos, por lo cual no son utiles en la identificacion

visual de zonas criticas para criaderos.

Con los datos de conteo de las agrupaciones espaciales segun buffer
seleccionados, se trabajaron otros analisis de correlacién entre el entorno de
viviendas potenciales o positivas, y la positividad en vivienda que es la variable
resultado del presente estudio, para analizar la influencia de los vecinos que
tengan viviendas positivas. Los resultados de dicho analisis son mostrados en la

siguiente seccion de analisis bivariado.
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5.5. EVALUACION DE LOS FACTORES ASOCIADOS A LA POSITIVIDAD
PARA AEDES EN EL INTRADOMICILIO

5.5.1. Analisis Bivariado Caracteristicas de la Vivienda

Para el analisis Bivariado se calcul6 la correlacion entre las variables explicativas
con respecto a la variable resultado dicotdmica de positividad para Aedes sp. Para
el analisis con los modelos de regresion se tuvieron en cuenta las variables cuyo
valor de p fue menor que 0.2. A continuacion se muestra los resultados mas
relevantes del andlisis bivariado de las caracteristicas de la vivienda y
caracteristicas sociodemogréaficas de los habitantes de las viviendas con respecto

a la positividad en vivienda.

Tabla 15. Analisis de Caracteristicas de las viviendas y caracteristicas
sociodemograficas de los habitantes del area de estudio, con respecto a
la positividad para Aedes en viviendas. n=844.

Variable Viv. Negativa (%) Viv. Positiva (%) Valor P
Caracteristicas de la Vivienda
Sector
Barrio Floralia 676 (89.06) 83 (10.94) 0.001
Diques Rio Cali y Rio Cauca 67 (77.01) 20 (22.99)
Propiedad Vivienda (n=815)
Propia 444 (86.05) 72 (13.95) 0.045*
Alquiler 273 (91.30) 26 (8.70)
No. Habitaciones / Vivienda
2 0 menos habitaciones 440 (85.94) 72 (14.06) 0.040
Mas de 2 habitaciones 301 (90.66) 31 (9.34)
No. Personas / Vivienda
4 0 menos personas 483 (89.44) 57 (10.56) 0.051
Mas de 4 personas 258 (84.87) 46 (15.13)
Vivienda con Antejardin 658 (87.38) 95 (12.62) 0.308
Vivienda con Terraza 227 (85.98) 37 (14.02) 0.282
Anjeo en Puertas 38 (97.44) 1 (2.56) 0.075*
Caracteristicas Sociodemogréaficas
Tiempo en la Vivienda
0-1afo 160 (95.81) 7 (4.19) 0.000
2 - 5 afios 196 (89.50) 23 (10.50)
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Variable Viv. Negativa (%) Viv. Positiva (%) Valor P
6 afios 0 mas 385 (84.06) 73 (15.94)
Estado civil
Soltero 192 (91.00) 19 (9.00) 0.105
U. Libre/casado 444 (87.57) 63 (12.43)
Separado/viudo 104 (83.20) 21 (16.80)
Ingresos
>2 SMMLV 61 (93.85) 4 (6.15) 0.271
1-2 SMMLV 281 (87.27) 41 (12.73)
<1 SMMLV 240 (86.64) 37 (13.36)
Ocupacion
Estudia 51 (92.73) 4 (7.27) 0.256
Jubilado 52 (82.54) 11 (17.46) 0.175

SMMLYV : Salario Minimo Mensual Legal Vigente.
* P Estadistico Chi’® exacto de Fisher

Se observaron diferencias estadisticas significativas (<0.05) en el sector donde
vive, observandose mayor positividad en vivienda si vive en los diques de Rio Cali
o Rio Cauca. En el proyecto de investigacion marco, en el analisis preliminar del
area de estudio realizado a través de una inspeccion sanitaria, también se
observaron diferencias urbanisticas entre los dos sectores, razones por las cuales
incluyeron esta variable a la encuesta poblacional. Las mayores diferencias de
proporciones entre grupos fueron con las variables de propiedad de la vivienda,
tener anjeo en las puertas, el numero de personas por vivienda y el numero de

cuartos por vivienda.

5.5.2. Analisis Bivariado Caracteristicas de la Poblacion

En cuanto a las caracteristicas sociodemograficas, se observaron mayores
diferencias con respecto a la positividad, en las variables de tiempo en la vivienda
principalmente con los que llevan 6 afios o0 mas en la vivienda, el estado civil en la

categoria de ser viudo o separado y el ser jubilado.

La siguiente Tabla muestra un resumen con los resultados mas relevantes del

analisis bivariado de Conocimientos sobre el Dengue, sobre percepciones de
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riesgo para el Dengue y la forma de recibir informacion de los habitantes

encuestados, con respecto a la positividad para Aedes de las viviendas

Tabla 16. Analisis de Conocimientos sobre el Dengue y percepciones de riesgo
para contraer Dengue de los habitantes encuestados del area de
estudio, con respecto a la positividad para Aedes en viviendas. n=844.

Variable Viv. Negativa (%) | Viv. Positiva (%) Valor P
Conoce varios tipos de Dengue 526 (88.40) 69 (11.60) 0.405
Conoce Dengue (n=595) 450 (87.89) 62 (12.11) 0.434
Conoce Dengue Grave (n=595) 494 (88.53) 64 (11.47) 0.777
Conoce otro Tipo de Dengue (n=595) 14 (77.78) 4 (22.22) 0.127*
Riesgo al Dengue por factores ambientales
0 urbanos
Vegetacion 436 (89.16) 53 (10.84) 0.187
Lluvias 613 (88.46) 80 (11.54) 0.210
Cambio del Clima 610 (88.53) 79 (11.47) 0.167
Canales 658 (88.32) 87 (11.68) 0.187
Sumideros de aguas lluvias 726 (87.68) 102 (12.32) 0.463
Botaderos basura 704 (87.56) 100 (12.44) 0.352
Otro factor 32 (78.05) 9 (21.95) 0.066
Riesgo al Dengue por edad

<10 afios 201 (82.72) 42 (17.28) 0.102

10 - 20 afios 8 (88.89) 1 (11.11)

20-40 10 (83.33) 2 (16.67)

40 -60 5 (100.00) 0 (0.00)

> 60 17 (89.47) 2 (10.53)

Todos por Igual 500 (89.93) 56 (10.07)
Recibe informacion Dengue 299 (86.92) 45 (13.08) 0.518
Medios de acceso a Informacién (n=344)
Personal Salud 139 (82.74) 29 (17.26) 0.025
Television 111 (82.22) 24 (17.78) 0.038
Periodico 69 (82.14) 15 (17.86) 0.135
Radio 70 (84.34) 13 (15.66) 0.423
Escuela o Colegio 44 (83.02) 9 (16.98) 0.360
Internet 21 (80.77) 5 (19.23) 0.360*
Vecinos 20 (80.00) 5 (20.00) 0.287
Otros 71 (93.42) 5 (6.58) 0.057

* P Estadistico Chi® exacto de Fisher

Las mayores diferencias de proporciones con respecto a la positividad se

observaron en las variables de conocimiento de tipos de Dengue en quienes

contestaron que conocian otro tipo de Dengue diferente a Dengue y Dengue

Grave, en la percepcion de riesgo para transmision por presencia de vegetacion,
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cambio del clima y canales, por otros factores urbanisticos o ambientales, la
percepcion de riesgo por edad en especial en las categoria que asumen que el

riesgo es para todos por igual.

La mayoria de las variables de los medios de recibir informacion muestran un
porcentaje mayor al promedio esperado en el grupo de viviendas positivas, lo que
puede indicar que hay una recepcion de informacion sobre el Dengue y acciones
de control por diferentes medios pero sin una conexién de este proceso con las
practicas en la vivienda para el control de infestacién del vector. Las mayores
diferencias con respecto a positividad en vivienda se observaron en las variables
de recepcion de informacion por personal de salud, television, periddico y

recepcion por otros medios.

La siguiente Tabla muestra un resumen con los resultados mas relevantes del
analisis bivariado de las acciones de prevencion y control del vector,
responsabilidad en control del Dengue de los encuestados con respecto a la

positividad para Aedes de las viviendas

Tabla 17. Analisis de acciones para control del Dengue y Percepcién sobre
responsabilidad en control del Dengue de habitantes encuestados del
area de estudio, con respecto a la positividad para Aedes en viviendas

(n= 841)
Variable Viv. Negativa (%) | Viv. Positiva (%) | Valor P
Acciones en el Barrio para Control del Dengue
Aplicacién de Vacuna 507 (88.95) 63 (11.05) 0.195
Fumigar la vivienda 599 (87.45) 86 (12.55) | 0.332
Limpiar sumideros 713 (88.57) 92 (11.43) 0.003
Limpieza en rios 606 (88.60) 78 (11.40) 0.160
Mantener Zonas comunes limpias 709 (88.07) 78 (11.93) 0.355
Otras acciones 163 (85.34) 28 (14.66) | 0.237
Acciones colectivas de control (fumigar barrio, 536 (88.90) 67 (11.11) 0.136
Limpieza zonas, sumideros y rios) ) ) )
Instituciones responsables del control
Empresa de Aseo - EMSIRVA 612 (88.18) 82 (11.82) | 0.424
Secretaria Salud Publica Municipal - SSPM 686 (86.06) 93 (11.94) | 0.517
Hospitales 589 (89.11) 72 (10.89) | 0.033
Juntas de Accion Comunal - JAC 655 (88.63) 84 (11.37) | 0.062
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Variable Viv. Negativa (%) | Viv. Positiva (%) | Valor P
Otra Institucion 70 (84.34) 13 (15.66) | 0.317
Responsables Ent. Ambientales (EMCALLI,

EMSIRVA y DAGMA) 447 (88.51) 58 (11.49) | 0.455
Responsables Ent. Salud (SSPM y Hospitales)| 551 (89.16) 67 (10.84) 0.051
Personas del Barrio responsables del control

Todos los habitantes del barrio 637 (88.97) 79 (11.03) | 0.010
Otras personas diferentes a lideres, o el 35 (71.43) 14 (28.57) 0.000
encuestado.

Las variables que presentaron mayor diferencia con respecto a la positividad en
vivienda fueron las acciones identificadas para el control del vector de limpiar
sumideros, descontaminar los rios, la aplicacibn de vacunas y el grupo de
acciones colectivas de control. En cuanto a las instituciones responsables del
control, las mayores diferencias de proporciones entre grupos se presentaron con
las instituciones como Hospitales, Juntas de Accion Comunal y el grupo de
variables de instituciones del sector salud. De las personas responsables del
control, las respuestas con mayor significancia estadistica fue la relacionada con
que todos los habitantes son responsables del control con una disminucion en la
proporcion de las viviendas positivas y con la respuesta que los demas eran
responsables donde se presentd un aumento significativo en el grupo de viviendas

positivas.

La siguiente Tabla muestra un resumen con los resultados mas relevantes del
analisis bivariado de Préacticas en la vivienda que influyen en la presencia de
criaderos en vivienda de habitantes encuestados con respecto a la positividad

para Aedes de las viviendas

Tabla 18. Analisis de Practicas en la vivienda que influyen en la presencia de
criaderos en vivienda de los habitantes encuestados del area de estudio
con respecto a la positividad para Aedes de las viviendas

Variable Viv. Negativa (%) Viv. Positiva (%) Valor P
En la Vivienda Hacen algo para el control

del Dengue (n = 844) 415 (88.68) 53 (11.32) 0.384
Practicas de control (n= 467)

Quemar eucalipto 194 (87.00) 29 (13.00) 0.281
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Otras Practicas 264 (91.67) 24 (8.33) 0.011
Porque no hacen control (n= 377)

No tiene dinero 13 (76.47) 4 (23.53) 0.261
Otras razones 226 (87.60) 32 (12.40) 0.442
Practicas de Almacenamiento de agua

(n=844)

Almacenan Agua en la vivienda 42 (82.35) 9 (17.65) 0.221
Tienen Plantas en agua 85 (57.05) 64 (64.00) 0.000
Tienen Floreros con agua 34 (80.95) 8 (19.05) 0.167
Tienen Materas con receptor agua 22 (75.86) 7 (24.14) 0.073

* P Estadistico Chi° exacto de Fisher

Se observaron diferencias significativas con respecto a la positividad en vivienda
cuando el encuestado respondia que para el control del vector realizaba una
practica diferente a fumigar la vivienda o quemar eucalipto con una disminucion en
la proporcion de viviendas positivas. Las llamadas “Otras practicas” en su mayoria
estaban relacionadas con evitar aguas estancadas o recipientes con agua y la
limpieza del hogar (Figura 4), practicas que también son consideradas adecuadas
para evitar el almacenamiento de agua que favorezca el desarrollo del vector. Las
practicas de tener plantas en agua, floreros con agua o materas con receptor de
agua, practicas relacionadas con la generacién de criaderos para Aedes, tuvieron

un aumento significativo en la proporcion de viviendas positivas.

5.6. Analisis de criaderos y viviendas potenciales y positivas alrededor de

una vivienda y la presencia de criadero positivo.

Con los buffer seleccionados se calculé el numero de viviendas o vecinos
alrededor con criaderos positivos, el numero de criaderos potenciales alrededor, el
numero de criaderos positivos alrededor, y el numero de larvas de Aedes para
cada uno de los Buffer seleccionados. A continuacion se presenta la tabla

resumen con las variables calculadas
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Tabla 19. Resultados de condiciones de criaderos alrededor de cada vivienda
inspeccionadas en el area de estudio y Significancia con respecto a la
positividad por vivienda (n=846)

. Viv. Negativa Viv. Positiva

Variable : : Valor P
Mediana P25 P75 | Mediana P25 P75

Buffer a 150 m de cada vivienda
Viviendas Positivas alrededor 5 4 7 5 3 7 0.693
Criaderos Potenciales alrededor 21 15 27 20 14 28 0.631
Criaderos Positivos alrededor 6 4 9 6 4 9 0.61
No. Larvas Aedes alrededor 276 101 533 339 167 557 0.258
Buffer a 100 m de cada vivienda
Viviendas Positivas alrededor 6 4 8 6 4 8 0.550
Criaderos Potenciales alrededor 10 6 14 10 6 14 0.927
Criaderos Positivos alrededor 3 1 4 3 2 5 0.046
No. Larvas Aedes alrededor 92 9 241 146 35 266 0.047
Buffer a 75 m de cada vivienda
Viviendas Positivas alrededor 1 0 2 1 1 3 0.038
Criaderos Potenciales alrededor 5 3 8 6 4 9 0.069
Criaderos Positivos alrededor 1 0 0 2 1 3 0.042
No. Larvas Aedes alrededor 20 1 127 58 7 189 0.002
Buffer a 50 m de cada vivienda
Viviendas Positivas alrededor 0 0 1 0 1 0.018
Criaderos Potenciales alrededor 2 1 4 3 1 5 0.043
Criaderos Positivos alrededor 0 0 1 1 0 2 0.014
No. Larvas Aedes alrededor 0 0 26 8 0 89 0.003

Las variables generadas de viviendas positivas o criaderos alrededor de cada
vivienda presentaron mayor diferencia estadisticamente significativa de sus
medianas en los buffer de radio de 75m y 50m, con respecto a tener positividad
para Aedes en vivienda. Se seleccioné el grupo de variables del entorno en un
buffer de radio de 75m para ser incluidas en el analisis de asociacion, debido a
que se refleja una influencia de la potencialidad y positividad del vecindario para
que las viviendas presenten criaderos positivos y es el grupo de mayor area de

influencia con significancia estadistica en el estudio.
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5.6.1. Modelos de regresién seleccionados

Las variables resultado del estudio son:

a) Positividad en Vivienda: variable dicotomica para la cual se seleccioné la

modelacién con regresion logistica.

distribucion, puede ser modelada por

Numero de criaderos positivos en vivienda: variable de conteo que segun su

Regresion de Poisson o regresion

Binomial Negativa (79). Se realiz6 un analisis grafico del comportamiento de

los datos para seleccion del modelo. La Figura 12 muestra Comportamiento del

Numero de criaderos positivos en la vivienda, a través de un Histograma y el

ajuste entre las distribuciones de Poisson y Binomial Negativa con la variable

resultado.

Figura 12.Histograma y ajuste entre las distribuciones de Poisson y Binomial

Negativa con la variable de numero de criaderos por vivienda

Histograma Frecuencia Criaderos Positivos en vivienda

[ -

o T T T U
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Frecuencia Criaderos Positivos/vivienda

Total Criaderos: 394

Ajuste entre Modelos de Conteo y Nimero de Criaderos Positivos en Vivenda

Proportion

T T T T T
0 1 2 3 4
k

mean = .1596; overdispersion = 3

observed proportion ~—<%—— neg binom prob

—8—— poisson prob

De acuerdo con la figura anterior se observa el mayor porcentaje en tener cero

criaderos positivos en la vivienda debido a que es mayor el porcentaje de

viviendas sin criaderos de Aedes. Se observé un buen ajuste de la variable a los
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dos tipos de distribucion, sin embargo, el valor de alfa es mayor que 0, lo que
indica que hay una sobredispersion y que el analisis predictivo mas adecuado es

el de Regresion Binomial Negativa (76, 80).

5.6.2. Identificacion de asociacion caracteristicas de la vivienda y
condiciones sociodemograficas de la poblacién con criaderos

positivos.

A continuacion se presentan los resultados de los modelos multiples de la
Regresion Logistica para la variable de Positividad en Vivienda y la Regresion
Binomial Negativa para la variable de Numero de Criaderos en Vivienda, con las
variables seleccionadas de caracteristicas de la vivienda, caracteristicas
sociodemograficas de sus habitantes y las variables de potencialidad y positividad
alrededor de la vivienda en un buffer de 75m, utilizando para el analisis el
comando stepwise con limitante de valor P < 0.2. Los valores de OR y RP se

encuentran ajustados por el mismo grupo de variables seleccionadas.

Tabla 20. Resultados Modelos multiples de caracteristicas de las viviendas y
caracteristicas sociodemograficas de los habitantes del area de estudio,
con respecto a las variables resultado (n=844)

REG. LOGISTICA REG. BINOMIAL NEGATIVA
VRIS OR | SE | P 1.C. 95% RP* | SE. | P Ic
Caracteristicas Vivienda
Sector Diques de los Rios 2.64 0.78 0.001 1.48 4.73 2.56 0.72 0.001 1.48 4.42
Que la Vivienda sea Propia 1.33 0.27 0.164 0.89 1.99
Tener Anjeo en Puertas 0.20 0.20 | 0.113 0.03 1.47 0.19 0.19 0.106 0.02 1.43

Tener 2 o menos habitaciones 0.61 0.15 0.039 0.38 0.98 0.75 0.17 0.199 0.49 1.16
Variables del Entorno a 75 m
Criaderos positivos alrededor 1.13 0.06 0.024 1.02 1.27 1.12 0.06 0.029 1.01 1.24
Caracteristicas habitantes
Vivir 6 afios o mas en la Vivienda| 1.84 0.31 0.000 1.33 2.56 1.82 0.32 0.001 1.29 2.57
Estado civil viudo o separado 1.36 0.24 0.074 0.97 1.91
Ser Jubilado 2.04 0.64 0.024 1.1 3.78

*Regresion Binomial Negativa, parametro de sobredispersion = 1.88 1C95% = 0.994 — 3.557
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Los datos sugieren que hay un aumento en la oportunidad de tener Criadero
positivo en la vivienda de 2.64 veces por estar ubicadas en el sector de los diques,
en comparacion con las viviendas ubicadas en el barrio Floralia y que por esta
misma condicion también es mayor la probabilidad de aumentar el numero de
criaderos positivos en la vivienda, independientemente los demas factores
incluidos en el analisis. No se observaron asociaciones estadisticamente
significativas con los factores de propiedad de la vivienda y tener anjeo en las

puertas para los dos modelos de regresién estudiados.

Se evidencia como un factor protector el tener una vivienda con 2 o menos
habitaciones, debido a que, independiente de las otras variables del modelo,
disminuye 38.9% la oportunidad de ser una vivienda positiva, aunque no se
encontraron asociaciones estadisticamente significantes con respecto al numero

de criaderos positivos en la vivienda.

Con respecto a las variables de potencialidad y positividad alrededor de la
vivienda en un radio de 75m, inicialmente se evidencid la colinealidad entre las
variables “viviendas positivas alrededor” y “criaderos positivos alrededor”, debido a
que conceptualmente al encontrar criaderos positivos en la vivienda, esta vivienda
también puede ser registrada como positiva, por esta razén y siguiendo las
recomendaciones de la literatura, se decidié eliminar para el modelo multiple a la
variable que presentara mayor dependencia de la otra (72), como lo fue la variable

vivienda positiva alrededor.

Existe influencia de los criaderos positivos que se encuentre alrededor de la
vivienda en un radio de 75 m, debido a que, independiente de las demas variables,
incrementa en un 13.4% la oportunidad que una vivienda sea positiva para Aedes
y también la probabilidad de aumentar el numero de criaderos positivos en la
vivienda es de 12.0% en las viviendas con criaderos positivos alrededor,

comparado con viviendas sin criaderos positivos alrededor. No se encontraron
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asociaciones estadisticamente significantes con las variables de criaderos

potenciales alrededor y numero de Aédes alrededor.

En cuanto a las caracteristicas de los habitantes, se observé que llevar mas 6
afos o0 mas de residencia en la vivienda, aumenta la oportunidad de tener una
vivienda positiva para criaderos de Aedes de 1.84 veces, comparado con las
personas encuestadas con menor tiempo de residencia. Este factor también tiene
la probabilidad de aumentar un 82.4% el numero de criaderos positivos en la
vivienda, comparado con menores tiempos de residencia en la vivienda. También
reportd que la probabilidad de aumentar el numero de criaderos positivos en la
vivienda es mayor cuando el habitante de la vivienda es jubilado (103.5% mas)

comparado con los que no son jubilados.

Aunque hubo una tendencia al aumento del riesgo de ser una vivienda positiva
con los habitantes que presentaron un estado civil de viudo o separado (OR=
1.36), en comparacion con los que tienen pareja o estar solteros, los resultados no
llegaron a ser significantes (p=0.074, 1C95%=0.97 - 1.91).

5.6.3. Identificacion de la asociaciéon de conocimientos, actitudes y

practicas con criaderos positivos

A continuacion se presentan los resultados de los modelos multiples de la
Regresion Logistica para la variable de Positividad en Vivienda y la Regresion
Binomial Negativa para la variable de Numero de Criaderos en Vivienda, con las

variables seleccionadas de caracteristicas de la vivienda
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Tabla 21. Resultados Modelos Multiples de conocimientos, actitudes y practicas
de los habitantes del area de estudio, con respecto a las variables
resultado (n=844)

REG. LOGISTICA REG. BINOMIAL NEGATIVA

Variables OR | SE | P I.C. 95% RP | S.E P IC

Conocimiento tipo de Dengue

Otro Tipo de Dengue (n=587) 244 1.44 0.13 077 7.74 3.39 1.95 0.034 1.1 10.47

Medios recepcion Informacién

(n=344)

Por Televisién 2.16 0.75 | 0.026 | 1.09 4.28

Por Prensa 1.72 0.64 | 0.149 | 0.82 358 212 0.71 0.025 | 1.10 4.08
Por Personal de Salud 2.34 0.81 0.014 | 119 460 2.25 0.72 0.011 1.20 4.23
Percepcion Riesgo para Dengue *

Riesgo en edad a todos por igual | 0.89 0.04 0.014 | 0.82 0.98 0.89 0.04 0.009 0.82 0.97

Riesgo por factores ambientales

0 urbanos

Por presencia de Vegetacion 065 | 015 | 0.064 | 041 1.03

Lluvias 0.58 0.15 0.030 | 0.35 0.95
Otro factor ambiental o urbano 2.32 0.93 0.037 1.05 5.09 1.80 0.75 0.156 0.80 4.05
Prevencioén y control del Vector *

Otras Practicas control (n=465) 0.52 0.15 | 0.031 029 094 0.49 0.15 0.017 | 0.27 0.88
Acciones Barrio para control *

Descontaminar rios 0.32 0.18 | 0.042 | 0.11 0.96 | 0.382 0.17 0.034 | 0.16 0.93
Limpiar sumidero 0.18 0.11 0.005 | 0.06 0.59 | 0.281 0.13 0.007 | 0.11 0.71
Acciones control colectivo

(fumigar barrio, limpieza rios, 2.35 1.32 0.129 | 0.78 7.07 | 2.169 1.00 0.094 0.88 5.37

zonas comunes Yy sumideros)
Instituciones responsables
control (P > 0.2)

Personas responsables control
Todos somos responsables 0.54 0.18 0.058 | 0.29 1.02 0.65 0.17 0.087 0.39 1.07

Otras personas diferentes a 273 | 106 | 0010 | 127 585 | 151 | 048 | 0193 | 081 282
lideres, vecinos o el encuestado

Almacenamiento de Agua
Tener Plantas en agua 14.04 3.56 0.000 | 855 23.06| 7.89 1.61 0.000 5.29 11.77

* Regresion Binomial Negativa, parametro de sobredispersion > 2.5 1C95% = 1.4 - 7.2.
**Regresion Binomial Negativa, parametro de sobredispersion = 0.6 1C95% = 0.2 — 1.8.

Los datos sugieren que hay un aumento en la oportunidad de tener Criadero
positivo en la vivienda de 2.44 veces por tener la percepcidén que hay otro tipo de
Dengue diferente a los tipos Dengue y Dengue grave, en comparacion con
quienes contestaron de manera negativa dicha pregunta y que también por esta

percepcion es mayor la probabilidad de aumentar el numero de criaderos positivos
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en la vivienda, independientemente los demas factores incluidos en el analisis.
Esta variable fue analizada de manera independiente por tener un menor numero
de datos (n) al resto de las variables que puede afectar el poder estadistico del

analisis.

Con respecto al grupo de variables sobre Medios por los cuales reciben
informacion sobre el Dengue, se observo que la oportunidad de tener Criadero
positivo en la vivienda es de 2.16 veces por recibir informacion por medio de
Television en comparacion con los quienes manifestaron “No recibir informacion
por este medio”. En el caso de recibir informacién por medio de la prensa, la
probabilidad de aumentar el numero de criaderos positivos en la vivienda es mayor
(112% mas), independientemente de recibir informacion por Television o por
personal de salud, sin embargo, las variables personal de salud y television fueron
las de mayor frecuencia en el grupo que reporto recibir informacién, y no hay una
informacion previa, en cuanto a la efectividad de los medios de informacion para la
apropiacion de las acciones de control del vector. Este grupo de variables, debido
a que son resultado de una primera pregunta sobre si ha recibido informacion
sobre Dengue, presenta un numero de datos (n) menor a las demas variables, por
esta razon este grupo fue analizado aparte de las demas variables, con el fin de

no afectar el poder estadistico de los analisis.

Las personas que percibieron que el riesgo para contraer Dengue es igual a
cualquier edad, presentaron una asociacion negativa para la presencia de
criaderos en la vivienda y para el aumento de numero de criaderos en la vivienda.

No se observaron asociaciones estadisticamente significativas con los factores de
reporte conjunto de acciones de control colectivas para los dos modelos de
regresion estudiados. Ademas se observd un aumento del riesgo de 2.73 veces de
tener vivienda con criadero positivo en los habitantes que responsabilizan del
control a otras personas y que disminuyo el riesgo en las personas que asumen

que hacen parte de los responsables al contestar “todos somos responsables”..
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De las variables con diferencias estadisticamente significativas entre los grupos,
se encontré que, la asociacion mas fuerte fue la practica de tener plantas en agua
con respecto a la positividad en vivienda (OR= 14.04) y aumenta 7.8 veces la

oportunidad de tener mas criaderos positivos en la vivienda.
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6. DISCUSION

Los esfuerzos a nivel mundial para el control del Dengue se basan en la reduccién
del Ae. Aegypti y sus resultados dependen mas de la reduccion de lugares de cria
que de los insecticidas aplicados, para lo cual el enfoque ecosistémico es vital en
estos procesos con el fin mantener la disminucion de la transmisién del Dengue en
el tiempo (4, 8, 22, 81). Dicho enfoque fue tenido en cuenta para el presente
estudio, por medio de la evaluacién de los factores relacionados con la positividad
para criaderos y abundancia del Aedes dentro de la vivienda, teniendo en cuenta
caracteristicas de la vivienda y de sus habitantes, tanto sociodemograficas como
de conocimientos, actitudes y practicas sobre el Dengue y el vector, a fin de

identificar los mecanismos mas adecuados para su control.

6.1. HALLAZGOS PRINCIPALES

Criaderos de Aedes Aegypti en la vivienda

Para un adecuado enfoque de cualquier estrategia de control se debe conocer el
ciclo vital del Aedes aegypti, sumado a las consideraciones sociales y ambientales
que potencian la presencia de los criaderos en el entorno humano (23). El Aedes
tiene la habilidad de completar el desarrollo de su fase inmadura en una gran
variedad de recipientes naturales y artificiales (16). Las caracteristicas de los
criaderos del Aedes varian segun las condiciones socioecondmicas y costumbres
de los habitantes y las variaciones climaticas que generan depodsitos de agua
favorables para el vector (15, 23, 55, 65, 82).

En el presente estudio, los indices entomoldgicos, con los cuales se identificé la
presencia del Aedes en las viviendas inspeccionadas del area de estudio, se

encontraron por encima del limite recomendado por la OMS de 5%, por lo que se
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considera que existe un riesgo para la transmision del Dengue. Los resultados
fueron similares a lo presentado en estudios realizados en México, Costa Rica,

Venezuela y en Colombia en Barranquilla y Santander (15, 57, 58, 83).

Los principales criaderos en la vivienda fueron las materas de plantas en agua que
generalmente estan ubicadas en el interior de la vivienda bajo techo, seguido de
los tanques bajos y recipientes como cubetas o baldes usualmente ubicados en
los patios, donde se observd almacenamiento de agua aun cuando la empresa
prestadora del servicio de agua potable mantiene la continuidad en el servicio.
Estos hallazgos coinciden con lo reportado en las investigaciones a nivel de
Latinoamérica, mostrando que las practicas culturales de los habitantes influyen

en la aparicion de criaderos para el vector transmisor del Dengue.

En Colombia, en el Departamento de Antioquia se reporté que casi el 50% de los
criaderos fueron los tanques de agua domésticos principalmente en municipios
que carecen de suministro adecuado y permanente de agua o donde los altos
costos del servicio hacen que las personas prefieran almacenar agua lluvia y en
las grandes ciudades de este Departamento, los principales criaderos observados
fueron los floreros, llantas viejas e inservibles (23). En Barranquilla el 81% de las
pupas de Ae. aegypti fueron encontradas contenedores de almacenamiento de
agua, los tanques de cemento y barriles plasticos o de metal, practica que es
generalizada en la costa atlantica por la variabilidad del servicio (15, 84). En
Santander un muestreo en viviendas de los casos reportados de Dengue,

presentaron mayor positividad en tanques bajos, depdsitos diversos y plantas (83).

En Cuba, investigaciones realizadas mostraron que los depdsitos de agua con
mayor positividad para larvas Ae aegypti estaban ubicados en los patios de las
viviendas como tanques bajos, llantas y depdsitos artificiales a la intemperie, y

bajo techo resultaron positivos los floreros, vasos de ritos religiosos y macetas (16,
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18, 39, 43, 61). Otro estudio también sefalé que el 93% de depdsitos productivos

para pupas fueron los tanques bajos y depdsitos artificiales pequefios (15).

En México, en Chiapas los criaderos mas frecuentes fueron los tanques bajos
(25.5%), botellas de vidrio (17.2%) y baldes plasticos (17.0%), siendo los de mayor
productividad los tanques bajos (57). Otro estudio reporté que el 84% de las pupas
se observaron que en temporada seca aumentan en los tanques de los lavaderos
de cemento, y los recipientes al aire libre en temporada de lluvias (15). En Colima,
los recipientes positivos mas frecuentes para larvas fueron las cisternas de agua a
nivel de piso mal tapadas, tanques de 200L y piletas en patios, y en época de
lluvia se reportaron llantas, ceramicas e inservibles (55). En Costa Rica
investigaciones mostraron como depdsitos mas positivos para Ae. aegypti los
floreros y macetas dentro de la vivienda y los tanques, barriles en los patios (58,
59) .

En Brasil, una investigacién en Rio de Janeiro, mostr6 que la mayoria de los
depdsitos positivos para Ae. aegypti fueron llantas, barriles, tanques bajos y
cisternas, los tres ultimos relacionados con almacenamiento por posibles fallas en
suministro de agua potable (60). En Perd en el Municipio de Yurimaguas
presentaron positividad para el vector los inservibles, llantas, tanque bajo, floreros
y maceteros y barriles de almacenamiento, donde los inservibles fueron el 37,4%
de los recipientes positivos (53). En Piura presentaron positividad para el vector
las botellas, maceteros e inservibles en el interior de la vivienda (29). En Iquitos un
estudio observé que la mayoria de los recipientes positivos para pupas fueron los

tanques bajos y los barriles o tanques de almacenamiento de mayor tamano (15).

De acuerdo con los hallazgos del estudio y otras investigaciones, se confirma que
para el caso del area de estudio en la ciudad de Cali, la positividad presentada en
las viviendas tiene una conexion fuerte con las practicas de almacenamiento de

agua de la comunidad y la desatencion de las plantas ornamentales, donde
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acumulan agua por el tiempo suficiente para el desarrollo de la larva y eclosion del

zancudo.

Distribucion Espacial de los criaderos

El anadlisis espacial de datos entomoldgicos es una de las nuevas técnicas
utilizadas por las autoridades publicas para el analisis y toma de decisiones en
cuanto a control del vector del Dengue. Las caracteristicas de las técnicas de
geoprocesamiento, especialmente sistemas de informacién geografica (SIG), son
potentes herramientas para la planeacion, monitoreo y evaluaciéon de programas

como el de control del vector (85).

En el presente estudio, la densidad de Kernel de viviendas potenciales y positivas
con un buffer de 150 m, mostré la presencia de zonas calientes especialmente al
nororiente del area de estudio para ambos tipos de vivienda. La correspondencia
en la densidad de criaderos potenciales y positivos sugiere que hay una alta
probabilidad que los criaderos potenciales se conviertan en positivos, en la medida
que se eliminen criaderos potenciales puede disminuir las oportunidades de que
aparezcan nuevos criaderos positivos, debido a la alta presencia de criaderos

potenciales en las viviendas.

La revisidn sistematica Zeng et. al (86) sobre estudios entomoldgicos de analisis
espacial del vector, donde analizaron con SIG, utilizando Kernel para la
interpolacion y suavizado, las relaciones entre las enfermedades transmitidas por
vectores con la seroprevalencia de la enfermedad, los factores ambientales y la
positividad por presencia del vector, en las que se comprobd que la visualizacion
de las agregaciones espaciales de criaderos positivos y casos de Dengue,
informacion util para toma de decisiones, con la identificacion de algunas
condiciones socioecondmicas relacionadas y las zonas de mayor prioridad de

intervencion.
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En Brasil, Souza y Carvalho (87) identificaron con un buffer de 300 m, la variacién
espacial y temporal de la densidad de criaderos, relacionada con la no continuidad
del suministro de agua y el dificil acceso a los profesionales de salud, y fallas en la
discontinuidad de las acciones de prevencion. Honorio et. al (88), en un radio de
100 m observo diferencias en la distribucion espacial y desplazamiento del Aedes,
segun densidad de vegetacidon y temporadas de lluvias o temporada seca del afno.
Fernandes et. al (85) utilizaron radios adaptativos, e identificaron regiones con
media y alta densidad de infestacién, con radios entre 250 y 500 m, las areas
criticas eran densamente pobladas y de alto trafico y afluencia de personas;
identificaron barrios y manzanas criticas para realizar intervenciones de control,
que coincidieron en la alta densidad de poblacion y de viviendas. En Antioquia a
través de mapeo y andlisis predictivo temporal y espacial de criaderos y casos de
Dengue identificaron que cerca del 13.4% del area presenté continuidad de
criaderos y la intervencion especifica optimizara las acciones de los programas de

prevencion y control del vector (65).

Al observar en el area de estudio agregaciones por sectores que muestra una
relacion con la positividad de los vecinos de manzanas contiguas, y los resultados
de estudios que también han realizado analisis espaciales, pensar un analisis
espacial mas amplio en la ciudad de Cali, utilizando el mapeo de la informacion del
vector sobre criaderos potenciales y positivos, puede ser manejado para la
priorizacion de territorios a intervenir y mejorar el aprovechamiento de los recursos
para dichas acciones. Segun lo observado, la eliminacion de criaderos potenciales
al mismo tiempo que los criaderos positivos, también aportara en la disminucion

del riesgo de presencia del vector y transmisién de la enfermedad.

81



Factores protectores para criaderos positivos en la vivienda,

Sobre los factores urbanisticos en el area de estudio, el tener 2 o menos
habitaciones en la vivienda representd un factor protector, debido a que,
independiente de las otras variables de la vivienda y de las condiciones de
positividad en el entorno, disminuye 44.6% la oportunidad de ser una vivienda
positiva, esta variable tuvo una correlacion con el numero de personas por
vivienda donde a menor numero de habitaciones, menor numero de personas por
vivienda, y esta relacionada con la posibilidad de disminuir las condiciones de
hacinamiento la literatura han relacionado con la presencia del vector y la
transmision de la enfermedad (31), sin embargo, no se encontraron otros estudios
con resultados sobre distribucidon de la vivienda y su relacion con la presencia del

vector.

La poblacion que reporté una percepcion del riesgo de contraer la enfermedad es
igual a cualquier edad, fue considerado factor protector con una disminucion del
10.6%. La percepcidon de riesgo por la presencia de la enfermedad a cualquier
edad puede sugerir que el individuo percibe mayor susceptibilidad a contraerla, lo
que puede influir en sus practicas, debido a que se fortalecen las capacidades
técnicas para recolectar y analizar las dificultades ambientales y aplicar los
resultados para resolver los problemas existentes relacionados con la enfermedad
(89).

Un factor protector relacionado con las practicas reportadas por los habitantes, se
observé en las personas que contestaron tener otras practicas de control del
vector del Dengue con una disminucién del riesgo cercana al 50% para la
presencia y numero de criaderos positivos en la vivienda. De los habitantes que
contestaron que realizaban otras acciones para el control del vector, el 71.9%
sefalaron acciones relacionadas con evitar tener aguas estancadas o recipientes

que acumulen agua, y el 49.1% actividades de limpieza o aseo en el hogar, como
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actividades de control. En Uruguay también se observé una tendencia a vincular el
orden y la limpieza de la casa con la prevencion del vector del Dengue (34), puede
estar relacionado debido a que al realizar la actividad de limpieza se pueden
eliminar recipientes inservibles o tener una limpieza frecuente del tanque, que son
maneras de controlar el desarrollo del vector. Una percepciéon que debe ser

tomada en cuenta para las intervenciones con la comunidad.

En cuanto a las responsabilidades de las personas y del encuestado en las
acciones de control del vector, se observd que en los habitantes que se
identificaron como parte de los responsables al contestar “todos somos
responsables” disminuye el riesgo en 45.9% de tener presencia de criaderos y de
35% con respecto al numero de criaderos positivos en la vivienda, que puede star
relacionado con el concepto que cada persona tiene sobre su espacio de
responsabilidad social que influye en la mejora de la participacion, toma de

conciencia del problema y acciones de control (34).

Factores de Riesgo para Criaderos Positivos de Aedes en la Vivienda

Sobre los factores urbanisticos, la poblacion no presentd riesgos por deficiencias
en servicios publicos de agua potable, alcantarillado y recoleccién de residuos
domésticos, como es reportado en otros estudios en Latinoamérica (1, 24, 26); ni
por la presencia de patios y antejardines en las viviendas, como espacios de
almacenamiento de multiples recipientes a la intemperie, reportados en otros
estudios (39).

Sin embargo, vivir en el sector de los diques si represento riesgo para la poblacion
de estudio, de 2.4 veces en la oportunidad de tener criadero positivo y 2.5 en
aumentar el numero de criaderos positivos en la vivienda, a diferencia de las
viviendas ubicadas en el barrio Floralia. Los diques fueron construidos para la

proteccion de la poblacién por inundaciones que se pudieran presentar de los Rios
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Cali y Cauca y no fue planificado para vivienda, presentan caracteristicas
urbanisticas diferentes al barrio Floralia en cuanto a estructura y distribucion de
espacios en la vivienda, menor estrato socioeconomico, mayor numero de
personas por vivienda, mayor vegetacion, y en la mayoria de los casos sistemas

de drenaje artesanales.

Al realizar el analisis de resultados relacionados con las viviendas positivas
alrededor, definida como “la positividad del entorno o del vecindario”, se observé
que tener criaderos positivos alrededor en un radio de 75m, aumentd un 13.4% la
oportunidad de presentar positividad en la vivienda, lo que confirma la influencia
del vecindario en la positividad de una vivienda, principalmente en la misma
manzana o bloque en la que vive, y que para su control es necesario el trabajo

conjunto con todos los habitantes.

La poblacién tiene conocimiento sobre la enfermedad por la alta proporcion de
respuestas correctas sobre la enfermedad, de cdmo se transmite y que se debe
controlar el vector, y no tuvo diferencias significativas entre viviendas positivas y
negativas, esta aparente incoherencia entre el conocimiento y lo observado en la
vivienda también se ha reflejado otros estudios (4, 34, 45, 46, 90). Adicionalmente,
la poblacion identificaba que la principal forma de control era la fumigacion del
adulto, mas de las acciones de control larval, las cuales la OMS considera mas

efectivas.

También se observo que de manera imprecisa el 76.6% identificaron una relacion
con los rios, probablemente por la cercania que tienen los encuestados en el area
de estudio con los rios Cali y Cauca. No obstante los rios mantienen el agua en
movimiento y no son considerados criaderos del vector, es comun en la ciudad
encontrar en sus riveras materiales inservibles que pueden servir de criaderos, por

lo cual se puede crear falsa percepcion de que los rios favorecen la formacién del
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vector, esta teoria fue descubierta en los grupos focales trabajados en el proyecto

marco (35).

La revision de varios estudios de Latinoamérica realizada por Claro et al,
mostraron una alta proporcion de respuestas correctas acerca del Dengue,
sintomas y su transmision, sin embargo no asociaban guardar agua potable como
factor de riesgo y también presentaron altos los niveles de infestacién, y en los
estudios que realizaron educacion de prevencion y control del vector tuvieron
resultados diferentes en cuando a cambios para el control y reduccion de
criaderos (45). En Uruguay, se observo la comunidad reporté las medidas de
prevencion y estan atentos a no dejar recipientes abandonados, pero se
encontraron en varias viviendas recipientes a la intemperie, lo que evidencié que
tienen la percepcion de ser cuidadosos pero no descubren el desajuste entre lo

que dicen y lo que efectivamente hacen (34).

La no concordancia entre los conocimientos y practicas de prevencién y control,
llamada también como “segregacion del conocimiento con respecto a la
conducta’(64), sefalan que puede ser causada por un inadecuado entendimiento
de la cadena de transmision, una baja percepcion de riesgo del Dengue al
asumirla como una enfermedad pasajera o una mayor importancia de la poblacion
y las instituciones de salud en las medidas de caracter curativo que las de caracter
preventivo (4, 34, 45, 46) .

En cuanto a la responsabilidad de las instituciones, la poblacién asume que no
solo es responsabilidad de la Secretaria de Salud Municipal, sino que las demas
instituciones también tienen corresponsabilidad en el control del vector. Sobre la
responsabilidad individual y de la comunidad, se observé un aumento del riesgo
de tener criadero positivo (OR: 2.728 IC: 1.272 - 5.853) en los habitantes que
responsabilizan del control a otras personas, posiblemente al no percibir el riesgo

en su vivienda, no revisa si puede tener criaderos positivos o descuida el cambio
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de agua en tanques, floreros y plantas en agua, recipientes que tuvieron mayor
frecuencia en positividad para el vector. La responsabilidad es mas fuerte por
parte de la autoridad de salud, similar a lo reportado en otros estudios (91-93), ven
el problema como algo que va “mas alla de ellos” y que hay mayor probabilidad de

criaderos en el exterior de la vivienda que dentro de ella (94).

En estudios como el de Asuncion la comunidad reportaba que la responsabilidad
del control estd en la comunidad organizada, las autoridades locales y el
ministerio, sin embargo, el 89% de los encuestados no estan organizados en su
comunidad o no habian participado de actividades comunitarias (64), en Colombia
otro estudio observd la escasa participacion comunitaria y conocimientos
imprecisos que se veian reflejados durante la visita en la presencia de criaderos
en las viviendas (46). En México la prevencidon y control segun encuesta estaba
mas asociada a las acciones publicas realizadas por las autoridades que las
individuales, y que éstas ultimas son de menor relevancia (92). En Tailandia la
comunidad veia los criaderos principalmente fuera de su vivienda, con una baja
cooperacién y no consideraban hacer una contribucion a los esfuerzos de control
general, senalaban como los principales responsables a los funcionarios de salud
(94).

Caballero en su investigacion menciona que el sentido moral implica reivindicar la
limpieza como ritual de purificacion, mientras que el sentido politico implica
culpabilizar por la enfermedad a personas que se consideran mas pobres, menos
educadas y externas al entorno social inmediato. Este doble mecanismo actuaria
como sentimiento comunitario. Podria tener un efecto de distanciamiento en la
percepcion de riesgo del Dengue (al atribuir la enfermedad a “otros” sin higiene) y
de baja participacion comunitaria en las acciones preventivas, al considerar que
las acciones preventivas son terreno casi exclusivo de las instituciones oficiales de
salud (92).
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De acuerdo con los hallazgos del presente estudio y las investigaciones
observadas, se muestran que los altos niveles de conocimiento no
necesariamente conllevan a disminuir el riesgo de tener criaderos de Aedes en la
vivienda, y la percepcion que la responsabilidad del control sobre los demas,
disminuye la percepcion de riesgo en su vivienda y aumenta la oportunidad de
tener criaderos positivos. Estas caracteristicas de conocimientos, actitudes vy
practicas y la baja correlacion entre la informacion y adquisicion de nuevos habitos
demostrada en otros programas de Salud Publica segun la OMS (95), deben ser
conocidas por las autoridades al momento de las intervenciones, debido a que
pueden dificultar el proceso de afianzar las practicas de control del vector en el

intradomicilio y que no se vea la fumigacién como principal accién de control.

Se puede visualizar que hay aspectos socioculturales o comportamentales, de
caracter intangible pero que son muy ‘resistentes’ y necesitan atencion
especializada vy dirigida para lograr cambios o adaptaciones en los
comportamientos para que sean socialmente funcionales. Es de interés
estratégico ampliar el concepto que cada persona tiene sobre su espacio de
responsabilidad social para lograr una mayor participacion y toma de conciencia

del problema (34).

6.2. FORTALEZAS Y DEBILIDADES

La medicion de los indices entomoldgicos en la vivienda al mismo tiempo de la
encuesta poblacional, permitié obtener informacion objetiva sobre la presencia del
vector en la vivienda y las practicas que se pueden relacionar con los tipos de
criaderos encontrados, no sujetas a sesgo de no reporte. Adicionalmente se
analizé la relacion de la positividad de una vivienda con respecto al vecindario, el
efecto de que el vecino tenga criaderos positivos ha sido poco evaluado en otros

estudios.
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El desarrollo de actividades de investigacion en la vivienda desde Ia
transversalidad de las distintas asignaturas ha servido para adoptar una mirada
innovadora sobre el ambiente de las viviendas, la biologia de un vector, las
percepciones Yy practicas de la comunidad, incorporando naturalmente Ila
complejidad de sistemas ecologicos a tener en cuenta para prevenir

enfermedades transmitidas por vectores.

Otra fortaleza fue el tener dos variables resultado y poder realizar el andalisis
conjunto del riesgo de presentar criadero positivo y qué factores podian aumentar
el numero de criaderos en la vivienda, utilizando regresion logistica que es una de
las herramientas estadisticas con mejor capacidad para el anadlisis de datos en
investigacion clinica y epidemiologia y la regresién binomial negativa, que aunque
es poco utilizada, permite una mayor flexibilidad y ajuste de los resultados a los
datos debido a que la distribucién de los mismos presentd sobredispersion, que la

hace diferente al momento de analisis.

Entre las Debilidades del estudio se encuentran, que el disefio del estudio de tipo
transversal, aunque permitid identificar las relaciones entre la presencia de
criaderos positivos para A.Aegypti en las viviendas, con las caracteristicas de la
vivienda, los conocimientos y practicas de sus individuos y la influencia de tener
criaderos intradomiciliarios en el vecindario cercano, en un sitio y momento
determinados, las asociaciones son de tipo estadistico y no de tipo causal como

los estudios analiticos.

El estudio puede tener limitaciones en cuando a la inferencia y generalizacién de
sus hallazgos, debido a que se ajusta a las caracteristicas especificas del area de
estudio, como la densidad poblacional y estrato socio-econdmico que difieren de
un porcentaje del area urbana de Cali. Sin embargo, los hallazgos pueden ser

utiles debido a que los factores de riesgo identificados ha sido frecuente en otros
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estudios en diferentes paises y se considera que puede realizarse la aplicacion de
las recomendaciones al Municipio de Cali y municipios que puedan presentar
condiciones similares de infraestructura urbanistica, continuidad en los servicios
publicos, y demas factores que por las condiciones locales no fueron consideradas

factores de riesgo.

6.3. IMPLICACIONES EN SALUD PUBLICA

El propdsito de este estudio fue brindar informacién util para la Secretaria de
Salud y la comunidad, al aportar un analisis de los factores intervenibles para
disminucién de criaderos del vector, y que alimenta la construccién de soluciones
integrales para la disminucidén del riesgo de transmision del Dengue y la carga
econdmica y en salud que es causada por esta enfermedad, y por el reciente virus
de Chikungunya que ha ingresado al pais y que también es transmitido por el
Aedes sp.

De acuerdo con los hallazgos y recomendaciones de otros estudios, es necesario
establecer la diferencia entre informacion y aprendizaje: el estar informado de algo
no asegura el cumplimiento de normas o la adopcion de medidas recomendadas.

En el caso de las medidas preventivas sencillas que deben adoptarse para evitar
criaderos de larvas y propagacion de Aedes sp., la mayoria tienen un desnivel o
distancia entre la informacion que la poblacién posee y las acciones, donde se
requiere la incorporacibn de un aprendizaje que incluya aplicacion de

recomendaciones.

Para lograr cambios en el comportamiento de dejar objetos o recipientes vacios a
la intemperie, antes las personas deben interiorizar la conviccion sobre la
peligrosidad de la negligencia, asi como de la existencia potencial de una

enfermedad asociada. Es también necesario que reconozcan que acciones
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individuales, lo que cada uno hace o deja de hacer en su casa, pueden
comprometer a un colectivo. Este aspecto es fundamental debido a que los
comportamientos sociales tienen la tendencia sefialada a ser imitativos (34). Como
lo recomiendan varios estudios, se debe involucrar a la comunidad de manera
practica en el aprendizaje de las acciones de control, con metodologias
relacionadas con el aprender — haciendo y en la elaboracion de los materiales

educativos que acompafan los procesos de prevencion y control (34, 91, 93, 96).

De acuerdo con la identificacién que las practicas de limpieza en el hogar tuvieron
una asociacion negativa con la presencia de criaderos positivos en la vivienda, se
puede aprovechar en el trabajo en vivienda este solapamiento de horizontes entre
las acciones que se consideran de limpieza en el hogar y que favorecen al control
del vector del Dengue (41), y que podra ser procesado dentro de un dialogo

intercultural en futuras intervenciones.

También se debe identificar voceros y/o modelos autorizados, como las
autoridades de Salud Publica, que tengan la capacidad legitimada en la opinion
publica, en la sociedad, en los grupos sociales, en los individuos, es decir en todos
los niveles comprendidos, la conviccion sobre comportamientos adecuados que

hacen a la prevencién y control del vector del Dengue. (34, 91).

En el proyecto Marco del presente estudio, los resultados de la fase de diagndstico
fueron utilizados en la siguiente fase del proyecto sobre disefio, implementacion y
evaluacion de una intervencion de prevencion y control del vector del Dengue en
el Area de Estudio, empleando los resultados obtenidos en los talleres de disefio
de la intervencion donde participaron lideres de la comunidad del area de estudio,
de la liga de usuarios del servicio de salud, funcionarios gubernamentales y
empresas de servicios publicos, para garantizar la sostenibilidad de la intervencion
en salud publica que se implementé en el area de estudio del proyecto. Se

desarroll6 estrategias de educacion comunitaria de formaciéon de multiplicadores,
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revision de materiales de informacién, promoviendo el trabajo conjunto entre

instituciones y comunidad.

Una experiencia similar fue la desarrollada en Argentina, donde se identificaron
sectores criticos para intervencién, lideres comunitarios, gubernamentales y no
gubernamentales, se realizd6 un diagndéstico entomoldgico, ambiental y social de
casa sector, se construyeron espacios de dialogo y trabajo conjunto, generando
acciones participativas y empoderamiento. Se fomenté el ordenamiento ambiental
y la reduccién de criaderos de mosquitos a través de incorporacion de temas
ambientales y prevencion de enfermedades vectoriales a los curriculos escolares;
talleres vecinales de difusién; capacitacion de promotoras ambientales para
transmitir informacién y para capacitar a pares; planificacion de proyectos
ambientales de la comunidad. Se entré en la vivienda, buscando integrar a sus
habitantes en el diagndstico ambiental propio y comunitario y como los principales
referentes comunitarios para fomentar practicas ambientales saludables, se

tuvieron las escuelas y los entornos de promocion de salud (96).

6.4. FUTUROS ESTUDIOS

Idear y perfeccionar nuevos métodos de intervencién e indicadores para la
vigilancia entomolégica y el monitoreo y la evaluacién de las intervenciones.
Desarrollar nuevos indicadores entomoldgicos y conductuales que reflejen
adecuadamente el riesgo de transmision y permitan conocer el impacto de las

acciones de la comunidad (81)

Estudio y evaluacion del comportamiento del vector en su fase inmadura en
combinacion con variables meteoroldgicas, sobre todo temperatura y precipitacion
pluvial, asi como evaluacion del comportamiento del vector en su fase adulta

teniendo en cuenta la programacion de fumigacion por la autoridad sanitaria.
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Estudio y Evaluacion de estrategias de prevencion y control del vector Aedes
desde la Secretaria de Salud Publica Municipal de Cali con la comunidad, de
acuerdo a los sujetos de intervencion manejados desde el programa y las
alternativas de mejoramiento de estrategias que disminuyan la presencia del

vector transmisor en viviendas y establecimientos.
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7.

CONCLUSIONES

Sobre las condiciones de acceso a servicios publicos, la configuracion y las
caracteristicas urbanisticas de las viviendas en el area de estudio, se
observaron diferencias en las caracteristicas urbanisticas entre el Barrio
Floralia y los diques de los rios Cali y Cauca, que influyen en la presencia de

criaderos positivos para larvas de Aedes Sp.

La positividad de criaderos de Aedes en el intradomicilio fue mayor a lo
recomendado por la OMS, lo que significa que hay un riesgo de transmisién en
el intradomicilio, y es necesario las intervenciones para la disminucion de
criaderos del vector y de transmisién de la enfermedad. Se observé una
conexién fuerte con las practicas de almacenamiento de agua de la comunidad
y la desatencidn de las plantas ornamentales, que genera una acumulacion de
agua por tiempo suficiente para el desarrollo de la larva y eclosion del

mosquito.

Sobre los conocimientos en Dengue, actitudes y practicas de la poblacién
relacionadas con la presencia de criaderos de mosquitos, la comunidad tiene
un alto grado de conocimiento del Dengue, su transmision y acciones de
control, y como principal accién de control la fumigacion del mosquito adulto,
que es considerada menos efectiva que el control del vector en su fase larval.
Ademas, la presencia de criaderos positivos mayor a lo recomendado por la
OMS vy senalar como principales responsables del control a las autoridades
municipales, evidencié deficiencias en asumir como propias las medidas de
control.

La agregacién espacial de viviendas con criaderos potenciales y criaderos
positivos en el area de estudio, utilizando densidad de kernel para visualizar

areas de mayor concentracion de criaderos, mostré una relacion grafica entre
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los dos tipos de criaderos, y que eliminar criaderos potenciales puede disminuir
la probabilidad de nuevos criaderos positivos del vector. También se evidencio
la influencia del vecindario, donde hubo una relacién entre positividad de la
vivienda y viviendas positivas alrededor en un radio de 75 m. Se recomienda
un analisis a Nivel de Cali utilizando el mapeo de indices entomoldgicos utiles

para la priorizacion de territorios a intervenir.

Los criaderos positivos en el intradomicilio también son importantes en el
control del Dengue, y dependen de los factores socio-culturales de la
comunidad. Es indispensable la participacion de manera activa de la
comunidad para el control del vector, manteniendo las acciones de

erradicacion de criaderos, para su sostenibilidad en el tiempo.

Los principales factores asociados con la existencia de criaderos positivos de
Aedes sp. en el intradomicilio, tienen que ver con la actitud de la comunidad
frente al control del vector, las practicas relacionadas con limpieza y tener una
percepcion de corresponsabilidad en el control disminuyeron la oportunidad de
ser una vivienda positiva, mientras que el no interiorizar el conocimiento para
tener una conducta que promueva el control de criaderos, y delegar el control a
otros como si el problema fuera exterior, increment6 la oportunidad de ser
vivienda positiva y de tener mayor numero de criaderos en la vivienda, lo que
indica que para el control es necesario trabajar estrategias que involucren
activamente a la comunidad, con metodologias relacionadas con el aprender —
haciendo, que generen cambios en los comportamientos de control en la
vivienda y en el trabajo conjunto con los vecinos que mejore la erradicacion de

criaderos y disminuya la infestacion del vector y la transmision del Dengue.
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ANEXO 1
Procedimiento Operativo Estandarizado (POE) para la realizacion
de la encuesta Poblacional del Proyecto Marco



PROCEDIMIENTO OPERATIVO ESTANDARIZADO
ENCUESTA POBLACIONAL
PROYECTO: “DISENO, IMPLEMENTACION Y EVALUACION DE UNA ESTRATEGIA
DE INTERVENCION EN DENGUE CON ENFOQUE DE ECOSALUD EN UN AREA
DEMOSTRATIVA DE LA ZONA URBANA DE CALI”

Preparado por: Yoseth Ariza, MD
Aprobado por: Fabian Méndez, MD, PhD
Beatriz Parra, PhD

Grupo Epidemiologia y Salud Poblacional — GESP
Grupo de Virologia y Enfermedades Emergentes — VIREM

1. ALCANCE Y APLICABILIDAD

Con base en los principios de ECOSALUD, entre los afios 2007 y 2009, a través del proyecto en el
que se enmarca la encuesta, se estudiaran las raices ecoldgicas de la transmisién del Dengue en
una comuna de Cali y posteriormente se disefiara, implementara y evaluara una intervencién. Con
esto se contribuira a fortalecer la Estrategia de Gestion Integral para el control del Dengue en el
municipio de Cali.

Para lograr el objetivo general del estudio se desarrollara una fase inicial de diagnéstico con la que
se pretende identificar las percepciones, conocimientos y practicas individuales, colectivas e
interinstitucionales relacionadas con la transmisién y control del Dengue. Por otro lado también se
requiere caracterizar los principales factores (entomoldgicos, viroldgicos, climaticos, del
crecimiento urbano y los conocimientos de la poblacién) que influyen en la transmisién del Dengue
en la comuna 6 de Cali.

Las estrategias metodoldgicas propuestas para caracterizar especificamente las percepciones,
conocimientos y practicas individuales de la poblacién incluyen aproximaciones cualitativas como
entrevistas y grupos focales y métodos cuantitativos como una encuesta de base poblacional, cuyo
alcance y descripcion detallada se presenta en este documento.

Desde el enfoque cuantitativo se propone realizar un estudio de prevalencia, disefio indicado para
obtener informacion sobre la frecuencia y distribucién de los fendmenos de interés en la poblacién
objetivo. En este caso particular se planea obtener informacion sobre percepciones, conocimientos
y practicas sobre la transmision, la enfermedad y el programa de control del Dengue. La
informaciéon recolectada sera un insumo para el disefo de la intervencion que se planea
implementar y evaluar en la segunda fase del proyecto.

Especificamente la encuesta poblacional ademas de recolectar informacién de identificacion y
demografica, busca caracterizar la movilidad de las personas en términos de tiempo de
permanencia en la casa, el lugar de trabajo o estudio y el desarrollo de actividades recreativas
rutinarias. Sobre las caracteristicas de la casa y el grupo familiar la encuesta indagara por numero
de habitaciones, habitantes y camas. Puesto que la mayor parte de las infecciones por Dengue en
humanos son asintomaticas y cuando generan manifestaciones clinicas causan un espectro amplio
de enfermedad, se indagara también por la frecuencia de sintomas inespecificos compatibles con
Dengue y las practicas terapéuticas adoptadas para éstos.



Con la encuesta se busca también caracterizar algunos comportamientos de riesgo como el
almacenamiento de agua y manejo de inservibles que se relacionan directamente con la formacion
de criaderos potenciales y reales para el vector. Para optimizar esfuerzos se desarrollara en
paralelo con la encuesta poblacional una encuesta entomolégica orientada a caracterizar los
criaderos y levantar indices de formas inmaduras de Aedes aegypti.

Teniendo en cuenta que la recoleccién de informacidon es un proceso fundamental de la
investigacion, este documento pretende describir de forma detallada los procedimientos que se
deberan desarrollar para asegurar la mejor calidad de la informaciéon y cumplir los objetivos

propuestos por el proyecto.

2. RESPONSABILIDADES

Nombre

Responsabilidades

Investigador Principal
Fabian Méndez

Revision del instrumento

Revision de estrategias de recoleccion y analisis de la informacion
Articulacion de los resultados con los otros objetivos

Apoyo al analisis de la informacién

Revision de informe

Co-investigadora

Revision del instrumento

responsable del | Revision de estrategias de recoleccién y analisis de la informacion
componente clinico del | Articulacion de los resultados con los otros objetivos

proyecto Apoyo al analisis de la informacién

Beatriz Parra Revisién de informe

Co-investigadora Revision del instrumento

responsable del | Revision de estrategias de recoleccién y analisis de la informacion
componente social del | Articulacion de los resultados con los otros objetivos

proyecto Apoyo al analisis de la informacion

Maria Cristina Maldonado Revision de informe

Coordinador técnico del | Elaboracion de POEs

componente clinico del | Disefo del instrumento

proyecto Control de calidad de las encuestas y digitacion

Yoseth Ariza Araujo

Capacitacion del personal de campo
Supervision del trabajo de campo
Andlisis de la informacion

Escritura del informe

Unidad de administracion
de datos

Hoover ledn

Daniel Cuartas

Revision del instrumento

Disefio de muestreo

Elaboraciéon de mapas para trabajo de campo
Disefio de bases de datos

Digitalizacién de la informacion

Edicion de la base de datos

Encuestadoras Participacion en el entrenamiento
Preparaciéon de materiales para el trabajo de campo
Realizacion de encuestas

3. MATERIALES Y EQUIPOS NECESARIOS

Los materiales y equipos necesarios se dividen en dos grupos, los necesarios para la capacitacion
y los requeridos para la recoleccion de informacion. Para la capacitacion y la prueba piloto son
necesarios los siguientes elementos:




Material Car_wt._ Min/ Condicién requerida
participante
Lapices 1 Nuevos y en buen estado
Borrador para lapiz 1 En buen estado
Sacapuntas 1 En buen estado
. . . En blanco. Material en buen
Formatos de recoleccién de informacion 2 .
estado. Legibles
Mapa que contiene lados de manzanas a 1 Direcciones legibles, Subrayado
encuestar para la prueba piloto los lados de manzanas a encuestar
Listado de direcciones de puestos de salud
con nombre del promotor de salud que 1 Legible
apoyara el proceso
Tabla plastica para apoyar con sujetador de 1 gupetrf(ljme lisa sin ;rregularldadegi
papeles en la parte superior ujetador—con  luerza - prensi
adecuada
Video Beam 1 En buen estado
Computador portatil 1 En buen estado
Borra-seco
Marcadores borrables 3 En buen estado
De diferentes colores
Para la recoleccién de informacion, se requiere:
Material eri:ir:étl\aﬂclir/]d/ia Condicién requerida
Morral de lona impermeable
Maletin 1 Contendra todos los elementos descritos
en este cuadro
Estampado con los logos de las
Chaleco impermeable 1 instituciones
Limpio
Identificacion Legible
Nombre del proyecto y logo de la

Carnet de identificacion

Universidad del Valle legible
Fotografia a color

Protector solar

Frasco por 75 ml
FPS 50

Lapices 2 Nuevos y en buen estado

Borrador para lapiz 1 En buen estado

Sacapuntas 1 En buen estado

Tabla plastica para apoyar con 1 Superficie lisa sin irregularidades.
sujetador de papeles Sujetador con fuerza prensil adecuada
Formatos de recoleccion de 10 En blanco. Material en buen estado.
informacion Titulos legibles

Mapa que contiene lados de Direcciones legibles

manzanas a encuestar (por barrios)

Manzanas a encuestar senaladas

Listado de direcciones de puestos de
salud con nombre del promotor de
salud que apoyara el proceso

Legible




4, PROCEDIMIENTO

Las encuestas se realizaran de martes a sabado, se planea obtener 6 (seis) encuestas diarias
correspondientes a dos manzanas del area de estudio.

Como requisitos indispensables para desarrollar la encuesta, el procedimiento operativo
estandarizado debera ser previamente aprobado por los investigadores y las encuestadoras
deberan haber asistido a la capacitacion y haber resuelto las dudas respecto a la encuesta y al
procedimiento. Para la realizacion de las encuestas es necesario tener en cuenta los siguientes
pasos:

Preparacion: Esta seccion detalla los aspectos que se deben tener en cuenta antes de iniciar el
trabajo de campo:

» El coordinador de trabajo de campo debera semanalmente: entregar el material inventariado a
las encuestadoras, sefialar en el mapa el sector y las manzanas a encuestar, entregar el listado de
manzanas, los intervalos para el proceso de seleccidon correspondiente y el nimero de la casa
donde iniciar el conteo.

* Los responsables de la unidad de administracién de datos generaran el intervalo y el nimero
aleatorio para inicio de la seleccion de las casas.

* El numero de casas de cada manzana se divide entre 3 (tres) y se obtiene el intervalo. Por
ejemplo: hay 18 casas en la manzana X, entonces 18/3=6, el intervalo es 6.

* En Excel se generara un numero aleatorio dentro del rango de casas de cada manzana, esa
casa sera la primera seleccionada y a partir de alli se identificaran las otras dos casas a encuestar.

* Las encuestadoras deben cerciorarse de contar con todos los materiales necesarios para realizar
las encuestas.

» Ubicar en el mapa las manzanas a encuestar e identificar el lugar especifico para iniciar el
proceso de seleccion.

Seleccion de la casa:

» Observe el listado de manzanas que le corresponden e identifiquelas en el mapa.

» Cuando se encuentre en terreno haga un recorrido alrededor de la manzana, identifique el lado
mas largo y con numeracion impar, ubiquese de tal manera que el lado de manzana quede en
frente suyo, ubique la esquina con la numeracion de casa mas baja, ésta sera la casa numero 1
(uno).

* A partir de alli cuente las casas de la manzana siguiendo el sentido en el que aumenta la
numeracion de la nomenclatura del lado seleccionado hasta identificar la casa con el numero para
iniciar la seleccion (suministrado por el coordinador de trabajo de campo) por ejemplo 14, de esta
manera la casa 14 es la primera seleccionada. La direccion de ésta casa se consignara en el
formato correspondiente (Anexo 1) en la fila 14.

* A partir de la casa seleccionada y empleando el intervalo, identifique las otras dos casas a
encuestar. Por ejemplo: ya que seleccioné la casa numero 14, calculo 14+6=20, pero como hay
s6lo 18 casas, entonces vuelvo a iniciar la secuencia y seleccionaré la casa 2. Luego calculo
2+6=8 y selecciono la casa numero 8. De esta manera al final de este proceso he seleccionado 3
casas cuyos numeros en el listado elaborado después del recorrido son: 14, 2 y 8. La direccion de
cada casa se consignara en el formato correspondiente.

» Si en la primera casa seleccionada (14) no hay gente o no desean participar, intente en la casa
contigua siguiendo el sentido en el que la numeraciéon de la nomenclatura aumenta (15,16...).
Registrando la informacion correspondiente en el formato de seleccion de casas: direccion
completa y razon por la que no se realiz6 la encuesta. (Anexo 1)

» Debera proceder de la manera descrita hasta obtener autorizacion para hacer la encuesta, si en
este procedimiento llegara a encontrar la otra casa seleccionada al inicio (2), debera suspender la
busqueda y continuar con la segunda casa seleccionada. Para obtener el reemplazo de la primera
encuesta no obtenida se deberd volver en otra hora del dia o en otra fecha siguiendo el
procedimiento antes descrito hasta por dos veces mas diligenciando el correspondiente formato de
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seleccion de casas. En el caso que no fuera efectiva la obtencién de la encuesta se buscara de
forma sucesiva en los intervalos siguientes hasta conseguirla.

+ En cada casa seleccionada luego de presentarse (siguiendo instrucciones del cuestionario) la
encuestadora debera preguntar si en el momento de la visita o en los 15 dias anteriores a ésta, la
casa ha participado de la encuesta entomolégica albergando por dos dias una trampa para
capturar zancudos. En caso afirmativo esta casa no podra ser seleccionada para la encuesta en
ese momento y se debera continuar en la busqueda de la casa hasta obtener la encuesta
siguiendo el procedimiento descrito en el punto anterior.

Situaciones especiales: aspectos que debe considerar si se presentan las siguientes situaciones:

« Situacion 1: Si la casa que usted visita se trata de un edificio de apartamentos. Se debera
seleccionar al azar uno de ellos para la encuesta. La seleccidén se hara entre los apartamentos que
se encuentren ocupados y que tengan personas en el momento de la encuesta. De esta manera se
procurara tener al menos 1 (una) encuesta de cada unidad multifamiliar.

+ Situacién 2: Si la casa tiene mas de un hogar o es un inquilinato. El criterio para definir un hogar
es que la preparacion de los alimentos se realice de manera conjunta por un grupo de personas.
Se debera seleccionar al azar uno de los hogares para la encuesta. La seleccion se hara entre los
hogares que se encuentren en el momento de la encuesta. De esta manera se procurara tener al
menos 1 (una) encuesta de cada casa con mas de un hogar.

Durante la recoleccién:

» La encuestadora debe iniciar la visita identificandose de acuerdo con las instrucciones recibidas
y presentando al técnico de saneamiento responsable de la encuesta entomolégica de formas
inmaduras. (Ver instrucciones del instrumento, pagina 2).

+ Si la casa cumple con los criterios de inclusion la encuestadora procede a seleccionar al
informante de referencia con quien elaborara el listado de las personas presentes en la casa en
ese momento.

» Ubicarse en un lugar donde haya una minima distraccion y se pueda crear una relacién de
empatia para la encuesta.

* Antes de iniciar la encuesta como tal, es necesario realizar una explicacién breve del
cuestionario con el fin de disminuir la tension.

+ Se da inicio a la encuesta y se deben leer las preguntas tal y como estan escritas en el
cuestionario y en el orden en que se encuentran.

* En caso de que la persona que se encuesta no entienda la pregunta, la encuestadora leera
nuevamente de forma pausada y clara la pregunta textualmente del cuestionario impreso.

» Antes de finalizar la encuesta la encuestadora debe revisar detenidamente que halla diligenciado
correctamente el cuestionario. En el caso de inconsistencia debe aclararla inmediatamente con la
persona encuestada.

» Debera manifestar la disponibilidad del grupo para resolver inquietudes sobre el proyecto y
sefalar los datos de contacto consignados en el volante informativo.

. Para finalizar la visita, la encuestadora debe despedirse cordialmente y dar los
agradecimientos en nombre de la Universidad del Valle y la Secretaria de Salud Publica Municipal.

Durante la primera semana los coordinadores del componente clinico, entomolégico y social
acompafiaran al equipo de trabajo de campo durante toda la jornada. Posteriormente de forma
aleatoria cada coordinador o los tres en conjunto seleccionaran dias especificos para supervisar el
trabajo de campo. Los informes de estas visitas de supervision seran discutidos inicialmente con el
equipo de trabajo de campo y luego con el equipo de investigadores. Adicionalmente hara parte de
la evaluacién de cada uno de los miembros del equipo.



Después de la recoleccion

* La encuestadora debe registrar las observaciones que considere relevante para el estudio en el
espacio asignado en el cuestionario.

» Al final del dia la encuestadora debera revisar nuevamente las encuestas, si encuentra
inconsistencia realizara una nueva visita a casa correspondiente, buscando contactar a la persona
encuestada y resolver la duda.

* Las encuestas de una misma manzana y los formatos de seleccion de casas diligenciados se
guardaran en una bolsa plastica impermeable debidamente marcada con el nimero unico de
identificacion de la manzana.

* Las encuestas diligenciadas de cada dia se entregaran al funcionario encargado del componente
entomoldgico quien los llevara al laboratorio de entomologia en la sede de la Universidad del Valle
en Meléndez, donde estaran bajo la responsabilidad del asistente de investigacion responsable de
la coordinacién del componente entomoldgico.

» El jueves de cada semana el coordinador técnico del componente clinico que supervisa el trabajo
de campo, realizara la critica de las encuestas: debera verificar el cumplimiento de los criterios de
inclusion y el correcto diligenciamiento de las encuestas, para posteriormente tomar una de dos
conductas: devolver a la encuestadora aquellas que presenten inconsistencias, entregar a la
unidad de manejo de datos las encuestas diligenciadas correctamente para su digitalizacion.

Preparacion para el ingreso de datos

En esta ultima fase se detallan los procesos orientados a control de calidad y proceso de escaneo
de la informacion:

» Para ingresar los datos se disefiara la base de datos segun el cuestionario original.
» Sdlo se recibiran para escanear, los cuestionarios previamente revisados por el coordinador
técnico del componente clinico y el responsable de la administracion de datos.

5. FORMATOS

Formato de seleccion de casas

Fecha: DD: MM: AA:
Nombre de la encuestadora:

Ndmero de la Manzana:

Numero de casas: # Letras:
Intervalo: # Letras:
Casas seleccionadas por el supervisor: Casas encuestadas efectivamente:
. Casa 1: # Casa 1: #
. Casa 2: # Casa 2: #
. Casa 3: # Casa 3: #
” Direccion Observaciones
DO NR NP EA
1 0] 0] O O
2 0] @) O O
3 0] 0] O O
4 0] @) O O
5 0] 0] O O
o 0] O O
25 0] @) O O




DO: Inmueble Desocupado

NR: No Respondieron al llamado (No hay gente en el momento)
NP: No desean Participar

EA: particip6 en la Encuesta Entomolégica de Adultos

ESQUEMA DE TRABAJO DE CAMPO DIARIO

Esquema de trabajo Diario*

Hora Actividad

07:00 am Llegada a zona de estudio**

07:15 am —07:30 am Preparacién del material para el dia

07:30 am — 11:30 am Recoleccion de informacion

11:30 am — 12:00 m Revision de encuestas realizadas

12:00 m —02:00 pm Almuerzo y descanso

02:00 am — 04:00 pm Recoleccion de informacion

04:00 pm — 04:30 pm Revision de encuestas realizadas. Embalaje del paquete del dia, este
sera llevado por el responsable de la encuesta entomoldgica de
formas inmaduras al laboratorio de entomologia de la Universidad del
Valle en la sede Meléndez.

5:00 pm Salida de la zona de estudio

* Corresponde a los dias: miércoles, jueves, viernes y sabado. El martes la recoleccién de la

informacion se iniciara una hora mas tarde debido a que la preparacion del material para la semana
se hara en la Escuela de Salud Publica de la Universidad del Valle y luego de esta actividad la
encuestadora se desplazara a la zona de estudio.

> El sitio de llegada a la zona de estudio sera el centro de salud de Floralia.

Nota: A la encuestadora se le entregara el dinero para el transporte en bus para los siguientes

trayectos:
. Casa — Zona de estudio . Zona de estudio — Casa
. Casa — ESP Universidad del Valle (San Fernando)

Puesto que los dias martes se transporta el material tanto de la encuesta poblacional como
entomoldgica, para toda la semana, el traslado desde San Fernando a la zona de estudio se hara
en taxi o en el vehiculo contratado para ello. Este mismo vehiculo hara el trayecto Zona de estudio
— Universidad del Valle (Méléndez) de martes a sabado con las encuestas y las muestras de agua
con formas inmaduras del vector.




