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Objetivo: Comparar el nivel de conocimiento sobre las arbovirosis urbanas y los factores
socioambientales de riesgo para su presencia en barrios de diferentes estratos socioeconé-
micos de la ciudad de Barranquilla.

Metodologia: Estudio descriptivo-transversal, con muestreo simple por conveniencia. Se
aplicaron 100 encuestas en cuatro barrios, dos de estrato socioeconémico dos y dos de es-
trato socioeconémico tres (25 viviendas/barrio), para evaluar el conocimiento de la comu-
nidad sobre las arbovirosis urbanas y las condiciones socioambientales de riesgo, para la
presencia de larvas y adultos del vector Aedes aegypti. Los datos cuantitativos resultantes
fueron analizados mediante una prueba Chi cuadrado-X? con 95 % de confianza y un ana-
lisis de componentes principales-ACP para estudio de diferencias significativas e inferencia
de variables determinantes en cuanto a conocimientos y factores socioambientales de ries-
go en el drea de estudio. La informacién fue analizada con el programa SPSS versién 25.

Resultados: Los encuestados de todos los barrios reconocieron a los mosquitos como
transmisores de agentes causantes de dengue, Zika o chikungunya. Se identificaron larvas y
adultos de Ae. aegypti en nichos del intra- y peridomicilio como factores de riesgo.

Conclusion: No se encontraron diferencias significativas entre el nivel de conocimiento
sobre arbovirosis y el estrato socioeconémico de los entrevistados. En cuanto a los factores
de riesgo socioambientales, los barrios de estrato socioeconémico dos presentaron mayores
factores de riesgo para la instalacién de arbovirosis, siendo la presencia de Ae. aegypti el
componente principal. La presencia de mascotas en el domicilio, atrayentes del mosquito,
también tienen alta ponderacién entre las variables de riesgo en los barrios estudiados.

Palabras clave: arbovirus, Aedes aegypti, estrato socioeconémico, dengue. (Fuente: DECS).
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ABSTRACT

Objective: To compare the level of knowledge about urban arboviruses and the socio-en-

Conocimientos y factores de riesgo
socioambientales en relacion con arbovirosis
urbanas en Barranquilla (Colombia)

vironmental risk factors for their presence in neighborhoods of different socioeconomic
status of the City of Barranquilla.

Methodology: Descriptive-cross-sectional study, with simple convenience sampling. 100
surveys were applied in four neighborhoods, two from socioeconomic status two, and two
from socioeconomic status three (25 dwellings/neighborhood), to evaluate the communi-
ty’s knowledge about urban arboviruses and socioenvironmental risk conditions, for the
presence of larvae and adults of the vector Aedes aegypti. The resulting quantitative data
were analyzed using a Chi square-X? test with 95 % confidence and a principal component
analysis-PCA to study significant differences and inference of determining variables in ter-
ms of knowledge and socio-environmental risk factors in the study area. The information
was analyzed with the SPSS version 25 program.

Results: Respondents from all neighborhoods recognized mosquitoes as transmitters of
agents causing dengue, Zika or Chikungunya. Larvae and adults of Ae. aegypti, in intra and
peridomicile niches as risk factors.

Conclusion: No significant differences were found between the level of knowledge about
arboviruses and the socioeconomic status of the interviewees. Regarding the socio-envi-
ronmental risk factors, the neighborhoods of socioeconomic status two presented higher
risk factors for the installation of arboviruses, being the presence of Ae. aegypti the main
component. The presence of pets in the home, mosquito attractants, also have a high wei-
ghting among the risk variables in the neighborhoods studied.

Keywords: arbovirus, Aedes aegypti, socioeconomic status, dengue. (Sourse: MESH).

INTRODUCCION

Los arbovirus son virus transmitidos por artrépodos, principalmente por mosquitos, destacan-
dose el género Aedes (Diptera: Culicidae), y en particular las especies Aedes aegypti'y Aedes albopic-
tus, como vectores biolégicos de los Virus Dengue (DENV), Virus Zika (ZIKV) y Virus Chikungunya
(CHIKV). Estos insectos, potencialmente vectores, habitan ambientes tropicales y subtropicales,

con alta preferencia para colonizar dreas urbanas y semiurbanas (1, 2).
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La primera epidemia por DENV en América aconteci6 en Filadelfia, USA (siglo XVIII; 1778) y fue
controlada con la erradicacién de Ae. aegypti a mediados del siglo XX (1948-1970). Una nueva in-
troducciéon del DENV en 1980 por las rutas comerciales intercontinentales derivé en casos graves
de dengue en Cuba (1981) y Venezuela (1989-1990).

Para 2020, en América se notificaron 1,6 millones de casos de dengue; y en Colombia fueron re-

portados 78 771 casos, de los cuales la ciudad de Barranquilla aporté el 1,80 % (3,4).

El CHIKV y ZIKV se introdujeron a América en 2013 y 2015 (St. Martin, Bahamas, e Isla de Pas-
cua, Chile, respectivamente) (1,2,5-7). Colombia fue entre 2013-2014 el pais de América con mas
casos de chikungunya (391 900), seguido de Venezuela y Brasil (134 000y 102 000 casos, respec-
tivamente). Barranquilla acumulé 3 460 casos de chikungunya entre enero y diciembre de 2014;
para 2015 acumulé 1 206 casos de Zika (8-10).

La transmisién de los arbovirus depende de factores tales como las condiciones fisiolégicas y
genéticas del hospedador (el humano, en las antroponosis estrictas), la circulacién del virus, la
presencia del vector biolégico (mosquitos del género Aedes), la confluencia de nichos de hospeda-
dores y vectores, siendo que en ocasiones todos estos factores confluyen a la vez, condicionados a

su vez por su dindmica poblacional, las tramas tréficas y la frecuencia de picadura (11).

En particular, la coincidencia de nichos depende de la existencia de condiciones ambientales fa-
vorecedoras de criaderos del vector en los ambientes antrépicos, las condiciones socioeconémi-
cas y los conocimientos, actitudes y creencias en relacién con las arbovirosis y sus componentes

eco-patogénicos.

Debido a que el 60,00 % de las enfermedades infecciosas que afectan a los humanos son zoonosis
o antroponosis (con especial referencia a las arbovirosis), se deben promover estrategias para tra-
tar estas enfermedades de interés en salud publica con ayuda del paradigma One Health (una sola
salud), el cual considera que se lleven a cabo investigaciones que introduzcan en su metodologia

la interdisciplinariedad, abordando lo estrictamente cientifico y lo sociopedagdgico (12).

Para la prevencion del dengue, el control vectorial, sea quimico (uso de insecticidas) y/o biolégico
(uso de predadores naturales de Ae. aegypti), es la estrategia primaria, la cual se une a la conten-
cién de contacto mecdnico (barreras de proteccién para la entrada e instalacién de los mosquitos)

y de intervencién social (participacién comunitaria) en comunidades urbanas y rurales (13).
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La capacitacion de los habitantes para reconocer a los vectores en todos sus estadios, prestar vigi-
lancia a potenciales criaderos y el empoderamiento de las comunidades del conocimiento acerca
de las arbovirosis y las condiciones que favorecen el riesgo de aparicién de estas, contribuye a

generar cambios en hébitos, actitudes y conductas para su prevencién (13,14).

Este trabajo tuvo como objetivo comparar el nivel de conocimiento sobre las arbovirosis urbanas
y los factores socioambientales de riesgo para su presencia en barrios de diferentes estratos so-

cioecondémicos de la ciudad de Barranquilla.

MATERIALES Y METODOS

Tipo de estudio

Investigacién descriptiva de corte transversal.

Poblacion y muestra

Este estudio fue realizado entre el 1 julio y 15 agosto de 2019; se seleccionaron cuatro barrios ubi-
cados entre las zonas suroccidente y suroriente de la ciudad de Barranquilla: La Ceiba y La Sierra
(estrato socioecondémico dos) y Cevillar y San José (estrato socioecondémico tres) (figura 1). Como
criterio de inclusién en la escogencia de los barrios se tuvo en cuenta la presencia de Ae. aegypti
mediante indices aédicos, previamente determinados, sumado al registro de casos confirmados
de dengue en 2018: San José (53 casos), Cevillar (18 casos), La Ceiba (10 casos) y La Sierra (1
caso) (Secretaria de Salud Distrital de Barranquilla, datos no publicados). Usando un muestreo
simple por conveniencia, se seleccionaron 25 viviendas/barrio (N=100) donde se aplic6é una en-
cuesta a un habitante por vivienda mayor de 18 afios, residente permanente de la misma, que pa-

sara gran tiempo de su dia en la vivienda y que tuviera relacién con el cuidado y limpieza de esta.
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Figura 1. Mapa geopolitico referencial de barrios de la
Ciudad de Barranquilla, norte de Colombia

Evaluacion de conocimiento y deteccion de factores de riesgo

Para diagnosticar el Nivel Optimo de Conocimiento (NOC), previo consentimiento informado y

firmado por el jefe de familia, se public6 una encuesta de diez preguntas cerradas, con el fin de

evaluar conocimientos bésicos de las arbovirosis y reconocimiento de Ae. aegypti como vector de

arbovirus (tabla 1). La encuesta fue disefiada y estructurada por el equipo de trabajo, teniendo en

cuenta estudios previos (15,16). Se considerd la existencia de un NOC cuando se respondié “Si”

y un NOC ausente cuando la repuesta fue “NO” o “NO SE”. Cada una de las preguntas fue leida,

contextualizada y explicada de forma oral al encuestado.

|
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Para el diagnéstico de los Niveles Maximos de Riesgo (NMR), se realizé la inspeccién de la vivien-
da y peridomicilio siempre por un mismo observador, en busca de factores de riesgo como la pre-
sencia de larvas/pupas/adultos de Ae. aegypti, potenciales criaderos artificiales, mascotas, haci-

namiento de la poblacién humana en sus viviendas y residuos sélidos en el peridomicilio (16,17).

Como aporte a la comunidad, se realizé una intervencién social puntual, consistentes en charlas
pedagbgicas, jornadas de limpieza y la elaboracién de un triptico para brindar conceptos a la comu-

nidad intervenida.

Tabla 1. Categorias para el Nivel Optimo de Conocimientos (NOC)
y los Niveles Maximos de Riesgo (NMR)

item de NOC

. ¢Sabe usted qué es un pais tropical?

. ¢Sabe usted que es un vector biolégico?

. ¢Haleido o escuchado acerca del mosquito Aedes aegypti?

. ¢Puede reconocer en esta imagen cudl es el mosquito Aedes aegypti?

. ¢Ha escuchado o tiene conocimiento de qué es un arbovirus?

. ¢El virus del dengue, Zika y chikungunya son transmitidos por la picadura de un mosquito?

N (O U kW N

. ¢El dengue, Zika o chikungunya pueden ser transmitido de persona a persona por intercambio de fluidos
como saliva, flemas, sudor o contacto fisico?

8. ¢Los mosquitos pueden transmitir virus como el del VIH causante del sida?

9. ;El dengue, Zika o chikungunya se puede curar utilizando antibidticos?

10. ;Es consciente que enfermedades como el dengue pueden causar la muerte sino es diagnosticado a tiempo?
item de NMR

1. Presencia de mosquitos adultos de la especie Aedes aegypti.

2. Presencia de floreros, botellas, tanques, albercas, materas, o recipientes de almacenamiento de agua sin tapa.

3. Presencia de larvas en recipientes de agua.

4. Presencia de residuos sélidos como llantas, basura, bolsas en el peridomicilio, que permitan el estanca-
miento de agua.

5. Presencia de mascotas en el domicilio (gatos, perros).

6. Usa insecticidas para controlar la poblacién de mosquitos.

7. Ha padecido de Dengue, Zika o Chikungunya.

8. Hacinamiento: méas de dos personas por dormitorio.
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Analisis de datos

Para el andlisis de posibles semejanzas/diferencias entre los NOC y NMR para los conglomerados
de barrios de diferentes estratos, se utilizaron pruebas de Chi-cuadrado (X?) y un Analisis de
Componentes Principales (ACP), para inferir las variables de mayor ponderacién que resultaron
determinantes entre los NOC y/o NMR, y se obtuvieron los componentes que mejor explican la
presencia de arbovirosis en los barrios encuestados, ya que el ACP permite obtener la relacién
existente entre cada una de las variables estudiadas, reduciéndolas para su interpretacion, per-
diendo la menor cantidad de informacién posible. Los datos se analizaron en el programa IBM

SPSS Statistics version 25.

Aspectos éticos

Este estudio siguié todas las pautas nacionales e internacionales para la investigacién con seres
humanos y fue aprobado por el Comité de Etica de investigacién de la Fundacién Universitaria

San Martin, sede Cali (Colombia).

RESULTADOS

Los datos de las encuestas revelaron que el rango de edad de los miembros de la comunidad encues-
tada (N=100 habitantes, 25 por cada barrio evaluado) oscilé entre 25y 50 afios. E1 21,00 % (21/100)
correspondié al sexo masculino y el 79,00 % (79/100) al femenino; de este, el 57,00 % (57/100) refi-
ri6 dedicarse a las labores cotidianas del hogar (ama de casa), siendo la mujer el miembro del hogar
de mayor presencia para el momento de responder las preguntas y autorizar y aceptar la inspeccién
dela vivienda. Con respecto al nivel educativo de los entrevistados, el 65,00 % (65/100) refiri6 haber
terminado la escuela béasica y media, el 13,00 % (13/100) la primaria; el 4,00 % (4/100) un nivel téc-
nico, 3,00 % (3/100) tecndlogo, y el 15,00 % (15/100) profesional (docencia y enfermeria en el sexo

femenino y policia en el masculino).

De los entrevistados, mas del 50,00 % (50/100) poseen un NOC para los items 1, 6 y 10 (figura 2),
de los cuales, el item 6 fue el tnico respondido por un 100,00 % (100/100) de los entrevistados. En
cuanto a los NMR, un 70,00 % (70/100) de los encuestados manifest6 haber padecido alguna de las
arbovirosis (item 7), lo cual se sumé a que en ambos estratos se evidenci6 la presencia de adultos y

larvas de Ae. aegypti. Mas detalles de los datos del NOC y NMR se observan en las figuras 2 y 3.
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Figura 2. Valores NOC (Nivel Optimos de Conocimientos) para arbovirosis
urbanas en los barrios estrato socioeconomico dos (La Sierra y La Ceiba)
y tres (Cevillar y San José) en la ciudad de Barranquilla

a 100%
"y
& 86%
=
'E 805 T4%
E
‘E 624
E G0% _— 52%
&
]
E 40% 34% 4%
g 28%
-1
b
- 12%
6%

! : Y
e

1 2 3 4 5 b 7

Categorias

Figura 3. Valores NMR (Niveles Maximos de Riesgo) para arbovirosis
urbanas en los barrios de estrato socioecondmico dos (La Sierray La Ceiba)

— y tres (Cevillar y San José) en la ciudad de Barranquilla Salud
VoL. 38 (3) 2022 - 693-710

BarraNQuILLA (COL.)




. . Ivan Benavides Céspedes,
Conocimientos y factores de riesgo . :
. . S . . Juan Linero Barrios,
socioambientales en relacion con arbovirosis o
urbanas en Barranquilla (Colombia) Leidi Herrera Cabrera,
q Marlon Mauricio Ardila Chavez

Se logré evidenciar que no existieron diferencias significativas en la mayoria de los items del NOC de los
barrios encuestados mediante la prueba de X? (tabla 2), con excepcién del item 8 (p=0,022). Con respec-
to al NMR entre los barrios, se observaron diferencias significativas para los items 1, 2, 3, 4 y 8 (tabla
2), donde los barrios estrato socioeconémico dos presentaron significativamente mayor porcentaje de
NMR en comparacién con los barrios estrato tres, evidencidndose mayor presencia de ejemplares adul-

tos y larvas de Ae. aegypti en criaderos artificiales de los barrios estrato socioeconémico dos.

En relacién con la aplicacién de insecticidas como medida de control de mosquitos, se observé
que en los barrios estrato tres se refiri haber sido aplicados en mayor proporcién con respecto a

los barrios de estrato dos.

Los valores obtenidos a partir del ACP revelaron que el item 1 de los NMR —presencia del adulto de Ae.
aegypti en las viviendas y peridomicilio— resulté ser el componente principal (SD=0,501), seguido del
NOC 3: ;Ha leido o escuchado acerca del mosquito Aedes aegypti? (SD=0,500), y el NMR 5: Presencia
de mascotas en el domicilio (gatos, perros) (SD=0,494). Con estos tres componentes se agrupa el
84,80 % de la informacién que aportan las variables, por lo que podrian estas tres variables explicar

la presencia/ausencia de Ae. aegypti en los barrios estrato dos y tres de Barranquilla.

Tabla 2. Relacién del Nivel Optimo de Conocimiento y el Nivel Maximo de Riesgo entre
barrios de estratos socioeconémicos dos y tres de la ciudad de Barranquilla
(pruebas de chi-cuadrado)

NOC
Respuestas (SI) estrato 2 Respuestas (SI) estrato 3
(%) IC 95% FA (%) IC 95%
1 36 72% (0,58-0,82) 43 86% (0,73-0.93) 0,086
2 13 26% (0,15-0,39) 24 48% (0,32-0,59) 0,091
3 18 36% (0,24-0,49) 27 54% (0,40-0,67) 0,070
4 12 24% (0,14-0,37) 16 32% (0,20-0,45) 0,373
5 1 2% (0,0001-0,11) 3 6% (0,01-0,16) 0,307
6 50 100% (0,91-1,00) 50 100% (0,91-1,00) 0,338
7 7 14% (0,06-0,26) 4 8% (0,02-0,19) 0,338
8 14 28% (0,17-0,41) 5 10% (0,03-0,21) 0,022*
9 7 14% (0,06-0,26) 3 6% (0,01-0,16) 0,082
10 43 86% (0,73-0.93) 48 96% (0,85-0,99) 0,153
Contina...
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NMR
Respuestas (SI) estrato 2 Respuestas (SI) estrato 3
A IC 95% A IC 95%
1 37 74% (0,60-0,84) 4 8% (0,02-0,19) 0,000*
2 42 84% (0,71-0.91) 27 54% (0,40-0,67) 0,002*
3 17 34% (0,22-0,47) 1 2% (0,0001-0,11) 0,014*
4 14 28% (0,17-0,41) S 6% (0,01-0,16) 0,003*
5 17 34% (0,22-0,47) 24 48% (0,34-0,61) 0,155
6 6 12% (0,05-0,24) 26 52% (0,38-0,65) 0,000*
7 43 86% (0,73-0,93) 37 74% (0,60-0,84) 0,134*
8 31 62% (0,48-0,74) 6 12% (0,05-0,24) 0,000

NOC: Nivel Optimo de Conocimiento; NMR: Nivel Méximo de Riesgo; p: Valor de significancia estadistica; *: Chi cua-
drado significativo con p<0,050; FA: Frecuencia absoluta.

DISCUSION

Entre 2019 y 2020 (hasta el 15 de enero) se reportaron 44 casos de dengue en el barrio San José,
25 en Cevillar, 17 en La Ceiba y tres en La Sierra (Secretaria de Salud Distrital de Barranquilla,
datos no publicados), de los cuales los barrios de estrato tres (Cevillar y San José) fueron los que
presentaron més casos de dengue. Sibien las personas han padecido dengue, Zika o chikungunya,
en la misma proporcién, en ambos estratos (NMR 7 sin diferencias significativas), las estadisticas
de la Secretaria de Salud Distrital de Barranquilla evidenciaron més casos en barrios estrato tres
con respecto a los del estrato dos. Este hecho podria deberse a que los habitantes de los barrios
estrato dos refirieron no haberse hecho un diagnéstico a tiempo. Tuesca-Molina et al. (18) reali-
zaron un andlisis de la seroprevalencia de DENV en Barranquilla, el cual revel6 que el 81,80 % de
los positivos para IgG no habian recibido atencién médica, con 93 % de la muestra de los barrios

estrato dos y el 90,00 % de los barrios estrato tres, positivos para IgG o IgM.

De lo expuesto se deduce la necesidad de fortalecer y mantener acciones para la atencién inme-
diata de residentes en condiciones de pobreza, vulnerabilidad y riesgo ambiental del suroriente y

suroccidente de Barranquilla.
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Las arbovirosis afectan a comunidades humanas, las cuales, por sus condiciones socioeconémi-
cas, ambientales e idiosincréticas (actitudes y creencias), se ven inmersas en problemas de salud
y al abandono de los entes responsables de la lucha contra enfermedades transmisibles (13); por
ende, es importante priorizar la intervencién sociopedagdgica en las comunidades que cuentan
con mayor riesgo de sufrir arbovirosis, para empoderarlos en las luchas y en la incorporacién de
conocimientos, actitudes y practicas (CAP) que construyan una mejor calidad de vida a las comu-

nidades vulnerables.

Este trabajo pretendié combinar un diagnéstico de los NOC de las comunidades en cuanto a las
arbovirosis urbanas y el papel del vector Ae. aegypti y los NMR, destacando las condiciones que
facilitan la reproducciéon de Ae. aegypti que guardan relacién directa con el tipo de vivienda, haci-

namiento y tipo de control vectorial (por lo comun control quimico) (13,19).

Al comparar el NOC entre los barrios estrato dos y tres, se puede observar que no existen diferen-
cias significativas en ninguno de los items, con excepcién del item 8 (creer que los mosquitos pue-
den transmitir el virus del VIH), por lo que se podria afirmar que los habitantes de los barrios es-
trato dos y tres cuentan con conocimientos similares por encima del 50,00 % en los items de NOC
1 (saber que es un pais tropical), 6 (saber que las arbovirosis son transmitidas por mosquitos) y
10 (saber que el dengue es una enfermedad que puede causar la muerte), y a su vez, por debajo del
50,00 % en los items de NOC 2 (saber que es un vector biol6gico), 4 (reconocer al mosquito Ae. ae-
gypti), 5 (saber que es un arbovirus); con respecto a los ftems 7, 8 y 9 del NOC, estos responden a
creencias populares (20) y no superaron el 50,00 % de respuestas tipo (Si). Una posible razén para
que el NOC de los encuestados sea similar en ambos estratos socioeconémicos se podria deber a
que los encuestados en su mayoria fueron amas de casa, con edades y nivel de escolaridad similar,
teniendo como posible responsable de este sesgo a los criterios de inclusién/exclusién utilizados

al momento de elegir el habitante a encuestar por vivienda (15,19).

El item 6 — ;El virus del dengue, Zika y chikungunya son transmitidos por la picadura de un
mosquito? — fue el inico que obtuvo un NOC del 100,00 % en los encuestados de ambos estratos

socioecondémicos.

Lo anterior es apoyado con las respuestas del item 7 —;El dengue, Zika o chikungunya pueden ser
transmitido de persona a persona por intercambio de fluidos como saliva, flemas, sudor o con-

tacto fisico? —, por lo que se obtuvo que, en efecto, los encuestados tienen claro que el principal
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responsable de la transmisién es el mosquito, ya que solo el 14,00 % (estrato socioeconémico
dos) y 8% (estrato socioeconémico 3) de los encuestados consideran que las arbovirosis pueden
ser transmitidas por otros mecanismos diferentes del vectorial. Delcid-Morazan et al. (15) regis-
traron que el 5,70 % de los encuestados tienen la creencia de que las arbovirosis son trasmitidas
por ingerir agua contaminada, por lo que se puede afirmar que en general las personas reconocen
al mosquito como principal responsable de la transmisién; esto quizas tenga que ver con acceso
a propagandas en prensa y radio que hablan sobre los transmisores del dengue para concientizar

sobre el cuidado de los envases que contienen agua.

A pesar de que el 100,00 % de los encuestados reconoce que es el mosquito el principal responsa-
ble de la transmisién de arbovirosis, menos del 50,00 % de los encuestados reconoce a la especie
descrita cientificamente como Ae. aegypti como vector y menos del 10,00 % sabe que los agentes
etiol6gicos son arbovirus, quizas debido al tecnicismo empleado en estas preguntas que quedan

fuera del conocimiento medio comun de la poblacién (2).

Menos del 15,00 % de los entrevistados consider6 utilizar antibiéticos para tratar estas arboviro-
sis, y mas del 80,00 % de los habitantes expresaron la gravedad de no recibir atencién oportuna
en caso de padecer dengue, por lo que se podria considerar que los habitantes de los barrios en-

cuestados reconocen el foco del problema y su peligro (15,19).

Este abordaje estd inmerso en el paradigma One Health, el cual pretende preservar la salud hu-
mana, animal y sobre todo la de los ecosistemas como una estrategia para la promocién en salud
(12); es asi como esta investigacién relaciona los conocimientos sobre arbovirus, vector biol6gico
y la presencia de factores de riesgo (criaderos artificiales en el domicilio/peridomicilio y presencia
de mascotas como atractores y fuentes de sangre para el vector), para poder comprender su pre-
sencia en comunidades urbanas y asi disefiar e implementar practicas encaminadas a la reduccién
de potenciales criaderos de Ae. aegypti, la automedicacién, el excesivo control quimico, y aumen-

tar las actividades con el fin de fortalecer los CAPs, para mejorar la salud publica.

La capacidad de los encuestados para reconocer en forma empirica los elementos del complejo
eco-patogénico de estas virosis (vectores, agentes etiolégicos, reservorios y aspectos ambienta-
les), junto a identificar al mosquito como la causa primaria del problema, son analogos a los resul-
tados de Sdnchez-Cabrera (19), estudio en el que los encuestados admiten que la principal forma

de prevenir el contagio por dengue es eliminando el Ae. aegypti.
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La homogeneidad en el NOC para ambos barrios, constituidos por una comunidad joven, con
predominio de las mujeres, pero con un nivel de profesionalidad bajo (15,00 %) podria revelar la
vulnerabilidad de los miembros de la muestra humana evaluada, coincidiendo con Diaz-Quijano
et al. (21) en cuanto a que la edad y el nivel de escolaridad influyen en el conocimiento sobre las
generalidades del dengue; siendo que, a mayor nivel de escolaridad, mayor empoderamiento re-
flejado en los CAPs.

A pesar de los vacios conceptuales sobre la prevencién de arbovirosis e identificacién de potencia-
les criaderos del vector, Sanchez-Cabrera (19) asegura que tener los conocimientos adecuados no

necesariamente derivara en actitudes y practicas preventivas.

La comunidad en estudio reveld tener conocimientos en cuanto al vector, mas no se observaron
diferencias en las actitudes y practicas, por lo que se hace necesario conocer si en estas comunida-
des existe un fenémeno socioeducativo que pudiese asociarse al aprendizaje de la desesperanza,

caracterizado por el comportamiento pasivo de la comunidad frente a alguna problematica (22).

Una estrategia para generar prevencién contra las arbovirosis es el abordaje de los grupos fo-
cales, que es una herramienta util para la aplicacién de los planes de accién educativa, debido a
que esta formada por un conjunto de personas que discuten temas particulares, intercambiando
ideas a partir de las experiencias vividas (23); en especial, estos planes educativos deberian ser
reforzados en el enfoque de género, ya que las amas de casa son las que pasan mayor tiempo en la
vivienda, responden las preguntas en los estudios y se encargan de las labores de limpieza, por lo

que su empoderamiento es crucial en la lucha contra las arbovirosis urbanas (19).

Teniendo en cuenta que los barrios estrato dos (La Sierra y La Ceiba) presentaron mayor por-
centaje de NMR que los barrios estrato tres (Cevillar y San José), no se debe dejar de lado que los
habitantes de estos ultimos barrios refirieron hacer mayor uso de insecticidas como medida de
control; a suvez, se noté una diferencia en el tipo de vivienda: los habitantes de los barrios estrato
tres viven en conjuntos de varios pisos, divididos en apartamentos, y una posible area asignada
para un patio es inexistente; quizas esto responda a porque en estos barrios no se encontraron

albercas, siendo este depdsito uno de los principales criaderos de mosquitos (16,24,25).

El Ae. aegypti se reproduce en sitios publicos abiertos, como zonas verdes y lotes abandonados en

periodos de lluvia (25), coincidente con la préictica de almacenamiento de agua por parte de la co-
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munidad evaluada. Aun cuando no se presentaron lluvias en la Ciudad de Barranquilla durante el
periodo de estudio (26), se observo la presencia de larvas en el 16,00 % de las viviendas de los barrios
estrato dos y en el 2,00 % de los barrios estrato tres. Alcald et al. (25) en estudios en otras ciudades
de Colombia reportaron que las viviendas aportan el 94,00 % de las larvas y pupas de Ae. aegypti en
periodos de lluvia y el 98 % en épocas de sequia, asociado este tltimo a la presencia de albercas y tan-

ques con agua, aun en ausencia de lluvia, tal y como ocurrié en barrios estrato dos de este estudio.

Aedes aegypti es uno de los principales vectores biolégicos urbanos de los arbovirus (2), por lo que
las campanias, y la intervencién socio-pedagégica en las comunidades en riesgo, deben apuntar al
fortalecimiento de los conocimientos comprensibles sobre su biologia, lo cual permitiria el reco-
nocimiento de los elementos del complejo eco-patogénico y la reduccién de factores de riesgo, con
participacién comunitaria para fomentar la prevencién y lograr la reduccién del uso de quimicos,
los cuales a largo plazo generan resistencia en los mosquitos y afectan a otros elementos del eco-

sistema, como por ejemplo, insectos polinizadores (27-30).

CONCLUSION

En esta investigacién no se encontraron diferencias significativas entre el nivel de conocimiento so-
bre arbovirosis y el estrato socioeconémico de los barrios evaluados; sin embargo, habitantes de los
barrios estrato dos presentaron mayores factores socioambientales de riesgo, con mayor presencia
de Ae. aegypti (larvas y adultos) como principal componte que explicaria la presencia de arbovirosis
en los barrios de ambos estratos; sin despreciarse que la presencia de mascotas constituye también
un factor de riesgo de ponderacién importante. Las jornadas pedagdgicas lograron una entrada pun-
tual para el estimulo en los buenos hébitos de prevencién en la comunidad, junto con el control de
criaderos potenciales. Hacer el seguimiento y vigilancia entomolégica y epidemioldgica en ambos

conglomerados urbanos queda en perspectiva para posteriores investigaciones.
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