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Estimada directora:

Diversos articulos de la Revista Médica Electronica han debatido temas relacionados
con un agente transmisor de diversas enfermedades virales: el mosquito Aedes
aegypti (Ae), el cual es causante de la actual emergencia epidemiolégica en
América.

La infestacion de Ae en distintas regiones de Cuba tiene algunos factores que la
favorecen, como la frecuencia en el suministro de agua y la acumulacién del
preciado liquido en variados depdsitos que brindan oportunidades de supervivencia
al mosquito.®” A ello se afiaden otros como la proliferacién de vectores, la amplia
relacion con paises de Latinoamérica y Africa, el incremento del turismo y el
regreso de internacionalistas.®® Todos estos elementos traen consigo incidencias de
enfermedades transmisibles en la poblacion tales como: fiebre amarilla, dengue,
chikungunya y zika.

Para que dichas patologias proliferen, sobre todo el virus del Zika, debe existir
abundancia de focos del vector, una alta densidad de las hembras adultas, gran
disponibilidad de huésped y una susceptibilidad innata a la infeccion.® Por lo que
las medidas de promocién de salud y prevencion primordial deben estar dirigidas en
la erradicacion de dichos aspectos.

Es importante destacar que a nivel mundial, el deterioro de los programas de
control del vector, la urbanizaciéon no planificada, el crecimiento acelerado de la
poblacion y del trafico aéreo, asi como la existencia de una infraestructura de salud
deficiente en algunos paises, ha permitido que se disemine la enfermedad viral Zika
a gran escala encontrando cabida en diversas regiones de América.
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En Cuba existe la posibilidad de dicha epidemia si se tiene en cuenta la posicion
geografica, situacion epidemioldgica internacional, existencia de areas vulnerables y
brechas sanitarias, asi como violacién de la legislacién sanitaria.®® La importacién
de algunos casos provenientes de la Republica Bolivariana de Venezuela, merita
fortalecer las medidas higiénico- sanitarias para evitar su propagacion y peligros de
infestacion, asi como eliminar brechas en las pesquisas activas de viajeros.

La promociéon de salud frente al Ae como una de las funciones de la salud publica,
logra un impacto indiscutible sobre la patologia y el vector, pues ensefia a mirar
hacia afuera para solucionar problemas existentes con un protagonismo conjunto e
integrado en la poblacion, lo que es vital para lograr produccion de salud y calidad
de vida.® La erradicaciéon del mismo depende del desarrollo social y educativo
ademas de patrones socioculturales y ambientales.

Diversos son los retos y desafios desentrafiados en la lucha antivectorial que
pueden llevarse a cabo para el control y erradicacion del vector y las enfermedades
asociadas como:

- Fortalecer la capacidad informativa y de percepcion de riesgo en la poblacion a
través de audiencias sanitarias, charlas educativas, empleo de las Tecnologias de la
Informacioén y las Comunicaciones (TICs) y actividades de educacion para la salud.

- Asesorar y capacitar a todo el personal de salud, asi como activistas comunitarios
en lo referente a la lucha antivectorial para poder enfrentar positivamente dicha
situacion epidemiologica.

- Controlar el vector en aeropuertos terrestres o maritimos, asi como mantener un
trabajo activo con la poblacién para eliminar a las poblaciones de mosquitos.

- Monitorear la expansion geografica del virus, la aparicion de complicaciones y
casos graves a través de la vigilancia de eventos y la notificacién de los paises a
través del canal del Reglamento Sanitario Internacional, ademas de mantener
informada y actualizada a la poblaciéon sobre la situacién epidemiolégica.

- Elaborar recomendaciones e iniciativas para el control y erradicacion del vector,
su impacto en salud y las posibles consecuencias de su infeccién en colaboracién
con expertos profesionales de otros paises e instituciones de salud.

Es importante destacar entonces que las acciones preventivas, de comunicacion,
vigilancia y evaluacién, promueven cambios positivos en el contexto de la
participacion segun: liderazgo, identificacion de necesidades, organizacion, gestion
y movilizacién de recursos, permitiendo reducir el indice de infestacion por el Ae y
las enfermedades transmitidas por el mismo, sobre todo el virus del Zika.

La construccion activa del conocimiento, fundamentalmente la formacién de
conceptos e hipotesis sobre el Ae y sus enfermedades, se hace sobre la base de
experiencias y conocimientos previos. Por ello, resulta fundamental el papel que
juega la experiencia y la interaccién con el mundo fisico y social que hayan tenido
los encuestados con las acciones de prevencion y control de Ae desarrolladas.®®

Dicha amenaza mundial solo puede ser eliminada con la participaciéon de toda la
sociedad en conjunto con los organismos y gobiernos. El control sanitario estatal
debe ser estricto para que no se produzcan brotes del vector, evitando el silencio
epidemioldgico porque disminuye la percepcion de riesgo que debe tener la
poblacion sobre estas enfermedades.
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