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RESUMEN

En la actualidad la mejora de ciudades sigue siendo un problema para todos, debido
a la mala administracion de recursos y poca gestion de los municipios, viéndose asi
afecta la salud de los pobladores de distintos lugares por factores como el crecimiento
de maleza y el estancamiento de agua, que a su vez traen como consecuencia la
prevalencia de distintas patologias, entre la méas comun, las enfermedades

vectoriales.

Estas enfermedades pueden ser: dengue, chikungunya, Zika, entre otras, usualmente
su prevalencia aumenta en época de invierno, ya que aumenta el crecimiento de la
maleza y proporciona sustento al estancamiento del agua en distintos sitios u objetos

gue contribuyen a que los mosquitos puedan reproducirse y cumplir su ciclo vital.

Palabras clave: Enfermedades vectoriales, mosquitos, dengue, chikungunya, Zika,

maleza y agua estancada.

ABSTRACT

At present, the improvement of cities continues to be a problem for everyone, due to
the mismanagement of resources and little management of the municipalities, thus
affecting the health of the inhabitants of different places due to factors such as the
growth of weeds and the stagnation of water, which in turn bring as a consequence the
prevalence of different pathologies, among the most common, vector diseases.

These diseases can be: dengue, chikungunya, Zika, among others, their prevalence
usually increases in winter, since it increases the growth of weeds and provides
sustenance to the stagnation of water in different places or objects that contribute to

mosquitoes being able to reproduce and complete its life cycle.

Key words: Vector diseases, mosquitoes, dengue, chikungunya, Zika, weeds and

stagnant water.



INTRODUCCION

En la actualidad, las enfermedades trasmitidas por vectores representan un gran
problema para las instituciones de salud porgue ponen en peligro a la poblacién. Estas
enfermedades transmitidas por un vector (mosquito) son faciles de propagarse porque

proliferan de manera rapida en cualquier tipo de agua.

De acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), dos quintas partes de la
poblacion mundial vive en riesgo de ser infectada por dengue y mas de 100 paises

han sido afectados por epidemias de dengue o dengue hemorragico.

Cabe seiialar que el crecimiento de maleza, junto al estancamiento de agua inducen
a la proliferacion de vectores, los cuales a su vez dan origen a enfermedades como:
dengue, chikungunya, Zika, entre otras enfermedades que afectan de manera directa

la salud de los humanos, su prevalencia aumenta en época de invierno.

En el afio 2018, en la Region de las Américas, la Organizacion Panamericana de la
Salud reporta 561.354 casos de dengue, 340 fallecimientos y una tasa de incidencia
de 55,04 (100.000 hab.) (OPS 2018)

En varios puntos de la ciudad se determiné la presencia de varios lotes baldios
abandonados, que son un riesgo potencial porque contribuyen al desarrollo de los
vectores, mediante la acumulacion de agua mayormente en la época del invierno y el
crecimiento de la maleza durante todo el afio. Es por esto que cabe plantearse, ¢ Cémo
repercute en la salud de las personas la proliferacion de los vectores debido al

crecimiento de la maleza y el estancamiento de agua?



JUSTIFICACION

La siguiente propuesta de accion se enfocara en el control de las enfermedades
causadas por vectores (AEDES), ya que ataca a la comunidad especialmente en
épocas de invierno, causando estancamiento de aguas por lluvias, el agua al no tener
movimiento pierde sus propiedades, lo que la hace inutil e inservible, porque se
convierte en agua dafina, en cuanto al crecimiento de malezas estas se desarrollan
espontaneamente y compiten con las plantas por agua y nutrientes, adaptandose
facilmente al ambiente y poseen gran facilidad de diseminacion y propagacion siendo

hospedadoras de vectores (AEDES).

Por eso es de vital importancia dar una solucién porque afecta de manera
desproporcionada a las poblaciones, provocando varios sintomas como malestar
general en las personas, en los casos mas graves pueden llevar a la muerte. Ademas,

impide el desarrollo econémico al suponer gastos médicos.

Con las acciones que se planteen en las propuestas de accion se puede orientar a la
poblacién acerca de criaderos, picadura, transmisién del AEDES , lo cual se llevara
no solo a tener un conocimiento sobre esta patologia con las medidas de prevencién
personal, sino también a tener un control del crecimiento de la maleza y del
estancamiento de agua con ayuda de la cooperacién entre el municipio, el lider

comunitario y los habitantes del sector para disminuir la proliferacion de vectores



METOLODOGIA

El correspondiente proyecto es de ejecucion debido a que se realizara un plan de
prevencion de enfermedades mediante el control del crecimiento de la maleza y del
estancamiento de agua, a su vez pertenece a la variable cualitativa transversal porque
se basa en las caracteristicas de los factores de riesgo y se llevard a cabo en un

momento en especifico.

Se utilizara fuentes primarias proveniente de moradores de la comunidad y a su vez
se complementara con fuentes secundarias como son articulos cientificos y revistas.

Al clasificar las variables segun su dependencia se puede obtener lo siguiente:

VARIBLE VARIABLE VARIABLE
INDEPENDIENTE DEPENDIENTE INTERMITENTE
Estancamiento de agua Aumentan los criaderos  Concientizar a los
de vectores pobladores de la
contribuyendo a su importancia del control
mayor proliferacion del crecimiento de la
Crecimiento de maleza Contribuye a un malezay el

ambiente adecuado para estancamiento de agua
la proliferacion de para evitar enfermedades

vectores vectoriales.



OBJETIVOS

Objetivo general

Promover la limpieza peridédica de la maleza y la eliminacion de lugares de

estancamiento de agua para disminuir la proliferacion de vectores
Objetivos especificos

e Realizar alianzas entre el municipio y el lider comunitario para el control del

crecimiento de la maleza y disminuir el agua estancada.

e Coordinar con el departamento de higiene del GAD de Montecristi para que

se cumpla la normativa.

e Disminuir los criaderos de mosquitos mediante el control del agua estancada
y el mantenimiento de la maleza, con el fin de evitar enfermedades

vectoriales.
Propuesta de solucion:

v" Plan de educacion continua a través de videos para incentivar

a los moradores a tener un ambiente saludable.



MARCO TEORICO

Maleza.

Son aquellas plantas que interfieren con la actividad humana en areas cultivables y
no cultivables son considerada malezas. (FAO 2016)
Muchas plantas comunmente clasificadas como malezas pueden ser utilizadas para
fines alimenticios o medicinales como, por ejemplo: Portulaca oleracea L. y Petiveria
alliacea L. por el contrario, varias plantas cultivables que aparecen como indeseables
en areas de cultivo diferente son correctamente consideradas como malezas las
cuales compiten con las plantas cultivables por los nutrientes del suelo, agua y luz.
Estas plantas indeseables sirven de hospederas a insectos y patdégenos dafiinos (FAO
2016)

Agua estancada
Es agua superficial en el que hay poca o ninguna corriente. Por ejemplo, los lagos,
charcos o estanques son aguas estancadas. (Adour-Garonne 2018)
Los lugares mas favorables para la crianza de mosquitos son los recipientes con
paredes expuestas al agua de lluvia, especialmente los que se encuentran bajo la
sombra o donde se acumula materia organica (por ejemplo, hojas en descomposicion,
algas). (Zulma Ortiz 2009)
Los objetos posibles que estan expuestos a la lluvia o que puedan acumular agua
dentro y fuera de la casa son; Llantas, troncos de arboles, canaletas de los techos,
macetas, tarros de plantas y sus platos, botellas vacias de plastico o de vidrio,
juguetes, objetos inservibles, bebederos de animales, latas vacias, floreros, objetos
permanentes o fijos como: piletas, fuentes, piscinas.
Las malezas y aguas estancadas son focos infecciosos que requieren acciones de las
autoridades y comunidad, los criaderos deben eliminarse cada semana eliminando el
agua estancada, porque los huevos nuevos se convertiran en mosquitos adultos en 7

a 10 dias y la abundancia de maleza incluso contribuye a la proliferacion de mosquitos.



Vectores.
Los vectores son animales que transmiten patdgenos, entre ellos parasitos, de una
persona (o animal) infectada a otra y ocasionan enfermedades graves en el ser
humano. Estas enfermedades son mas frecuentes en zonas tropicales y subtropicales
y en lugares con problemas de acceso al agua potable y al saneamiento. (OMS 2014)
Las especies de mosquitos Aedes aegypti y Aedes albopictus son vehiculos del
dengue, la fiebre chikungunya y el virus de Zika. Ademas, Aedes aegypti transmite

también la fiebre amarilla.

LA PICADURA Y LA TRANSMISION

Las hembras requieren de sangre cuando estan por poner huevos. La picadura de las
hembras se relaciona directamente con la reproduccion ya que requieren de sangre
cuando estan por poner los huevos. Antes de succionar sangre, las hembras primero
inyectan saliva que contiene sustancias anticoagulantes, y es en ese momento en el
qgue pueden transmitir la enfermedad.

CRIADERO:

Las hembras depositan los huevos en forma individual en las superficies de
recipientes o plantas, a pocos milimetros por encima de nivel del agua.

Existen recipientes particulares que suelen producir cantidades muy elevadas de
mosquitos y se los denomina (recipientes claves). Las cubiertas de automovil son

excelentes criaderos tanto por su forma, su material y su color oscuro que permite



mantener temperaturas adecuadas para el desarrollo del mosquito. Los tambores de

gran tamafo y las piletas de lavar ropa son muy buenos criaderos por su capacidad

de albergar grandes cantidades de larvas. (Tabares 2018)

SINTOMAS

El Zika, el Dengue, el Chikungunya, y la Fiebre Amarilla son
enfermedades virales trasmitidas por mosquitos del género Aedes.
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Fiebre leve o ausente, poco
frecuente, de 1 a 3 dias.

Cefalea leve o0 moderada,
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Erupciones en la piel, prurito
moderado o intenso,
(Exantema maculopapular
céfalocaudal tipicamente
desde el primer dia)

@ Ojos rojos o conjuntivitis no

purulenta, muy frecuente,
Leucopenia leve a moderada,
proteina C reactiva positiva.
Recuento plaquetario normal o
bajo.

G|
= Edema en las extremidades
( inferiores y dorso de las manos.

®  ElZika se asodia con microcefalia

F en nacidos de madres que

Manifestaciones neurolégicas.
Sindrome de Guillain-Barré en
fase post infecciosa.

padecieron la enfermedad.

Chikungunya
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Fiebre intensa de inicio sibito
mayor de 38, 5 °C, muy
frecuente, de 3 a 5 dias.

Cefalea leve 0 moderada.

Dolores de espalda,

musculares, articulares o
solamente dolor articular
intenso simétrico y distal.

Exantema del dia 2 al 3.
Prurito leve - moderado.
Ampollas y Glceras en la piel.

Conjuntivitis ocasional.

Leucopenia leve a moderada,
proteina C reactiva positiva,
Recuento plaquetario normal
o bajo,

Edemas de manos y pies.

Manifestaciones neurolégicas
graves en neonatos,
Afectacion de érganos.

Evoluciona a la cronicidad
con fatiga, dolor articular
incapacitante, tenosinovitis y
rigidez articular durante
semanas o meses.

Estas enfermedades duran entre 3 y 10 dias con sintomas similares o sin
sintomas. En ocasiones pueden tener formas graves y provocar la muerte.

Fiebre moderada, muy
frecuente, de 5 a 7 dias.

Cefalea intensa, frecuente,
&

dolor detrés de los ojos.

Ndusea, vomitos®, diarreas,
dolor abdominal*.

Exantema del dia 5 al 7.
Prurito leve a intenso.

[ ) Dolores musculares,
articulares o solamente dolor
muscular intenso,

Leucopenia moderada-

l. I intensa, hematocrito elevado,
recuento plaquetario normal

o muy bajo,

@ Sangrados en piel y mucosas,*
Extravasacion de sangre,
hemorragia, afectacién severa
de érganos.”

Petequias o prueba del
torniquete positiva.

Fiebre elevada 40°C, de
aparicién sibita de 3 dias

de duracion.

Cefalea

@ Ictericia ligera. **
Insuficiencia hepética y/o
@ renal con proteinuria, **

@ Dolores en la nuca, espalda y
piernas,

| | Leucopenia con neutropenia
en fase aguda. Recuento
plaquetario bajo, Bilirrubina y
transaminasas elevadas.

o Sangrados en piel y mucosas
y vémito negro.**

Signo de Faget (bradicardia
relativa a pesar de la elevada
temperatura) en el 2do dia.
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El dengue es la enfermedad viral con mayor magnitud epidemiolégica y mas amplio

rango geografico. En la ultima actualizacion epidemiolégica de la OPS sobre el

dengue, publicada el 22 de febrero del 2019, consta que el afio pasado se notificaron

560 586 casos de dengue en la regidn; 3 535 diagnosticos fueron graves y 336

defunciones. Las primeras seis semanas del 2019 hubo 100 000 casos de dengue.

De ellos, 632 casos graves y 28 defunciones. (Orellano 2008)

En Ecuador, el 2018 cerr6 con 3 094 casos por dengue publicado el jueves 14 de

febrero del 2019 el Ministerio de Salud, entidad que se encarga del control y

prevencion de este tipo de males. La cifra del afio anterior es inferior a la del 2016 y



2017. En esos afios se presentaron 14 159 y 11 387 casos, respectivamente. En el
2018, la provincia con el mayor niamero de casos de dengue fue Manabi, con 880. Le
siguen Guayas, con 525, y El Oro, con 301. En octavo lugar esta Pichincha con 81
diagnésticos. (Heredia 2019)

Factores de riesgo que condicionan el desarrollo de las especies de mosquito

El conocimiento de los factores de riesgo asociados a la infeccion por dengue en la
localidad, permite al médico de familia disefiar y ejecutar estrategias de intervencion
comunitaria eficaces, ya que parten de un diagnéstico integral que es diferente en
cada region.

La alta prevalencia de dengue es el resultado del desconocimiento acerca de la
enfermedad y de la existencia del vector ya que constituye la condicion basica para
su transmisién. Su presencia es un indicador indirecto de las malas condiciones
higiénico-sanitarias de la poblacion y de la existencia de criaderos en los hogares.
(Ms. C. Antulio Hoyos Rivera 2011)

El agua de los pozos sin proteccion o abiertos que se ven en los campamentos es
propensa a la contaminacion, por medio de los recipientes que se utilizan para extraer
el agua, ademas el agua que vuelve a caer al pozo durante el proceso de extraccion;
también por diversos tipos de desechos, como basura, polvo o excrementos de
animales y por las escorrentias de agua de lluvia que pueden contener materias

fecales si las condiciones de saneamiento son malas.
Estrategias de control

Las medidas de control abarcarian dos vias, por una parte, la autoproteccion
mediante el uso de repelentes, insecticidas o mosquiteras y por otra, las actuaciones
institucionales (concretamente municipales) basadas en la vigilancia de los posibles

focos y en los controles de los mismos.

En el ambito doméstico la ciudadania tendria que controlar, ademas del agua

estancada, los arboles que pueden acumular agua como plataneros, olivos o ficus, el



taponamiento de las canalizaciones con hojas o las carpas que tapan las piscinas o

estanques. (Universitat Jaume 2016)

Para controlar o eliminar las malezas se puede utilizar el método de control quimico,
el cual se basa en la utilizacion de fitoplaguicidas (insecticidas y fungicidas de origen

botanico), asi como en la utilizacion de algunos compuestos minerales.

El control del vector es prioritario, su expansion continla en alza debido al rapido
crecimiento de los centros urbanos, el incremento de los viajes alrededor del mundo,
el cambio climético, es por ello que se recurren a realizar estrategias educativa
comunitaria aplicando acciones primarias como destruccién de criaderos para eliminar
focos de infeccion, casas abiertas, mingas comunitarias, capacitacion constante y
actividades de vigilancia epidemioldgica. (CafarteMSc y Maria Quijije Ortega MSc
2018)

PLANES DEL MSP PARA DISMINUIR VECTORES

Las enfermedades transmitidas por vector (ETV) mas importantes en América —
dengue, paludismo y enfermedad de Chagas son un grupo de patologias
histéricamente abordadas como problemas vinculados con un insecto vector. Este
encuadre entomoldgico perpetlda la idea de que dichas enfermedades pueden ser

eliminadas con la implementacién de estrategias que se concentran en el ataque

exclusivo e intensivo al vector y sus criaderos, sin mayor consideracion o comprension
de las condiciones sociales, economicas, culturales y ambientales que moldean el
nicho ecoldgico donde se desarrollan tales enfermedades, y que persisten en las

poblaciones vulnerables y en riesgo.

Entre los factores que influyen en la emergencia de las ETV destaca la falta de
entendimiento de los determinantes sociales que definen la extensién y magnitud del
problema, la intensidad de la exposicion a los factores de riesgo y la dinamica de

transmision de las diferentes ETV.

El enfoque de ecosalud surge como respuesta a esta demanda ya que los principios
gue lo rigen se basan en el abordaje transdisciplinario, es decir, en el andlisis de los

determinantes sociales, que incluye la equidad social y de género, y la participacion



social y comunitaria como elementos clave en el disefio e implementacion de
intervenciones, ademas de la influencia en programas y politicas publicas en

salud. (Luz Arenas-Monreal 2015)

El Servicio Nacional de Erradicacién de la Malaria (SNEM) como dependencia
directa del Ministerio de Salud Publica.

El SNEM esta a cargo de la Direccion Nacional de Estrategias de Prevencion y Control
y busca garantizar la horizontalizacion de los procesos de control vectorial y la
articulacion adecuada de los mismos con los demas componentes del Ministerio de

Salud Publica para mejorar la vigilancia y la provision de estos servicios.

Es responsable a nivel nacional de Planificacién y ejecucion de las acciones de
prevencion, control y vigilancia epidemiologica de las enfermedades transmitidas por
vectores artropodos, que ofertamos servicios de salud con calidad y calidez dirigida a

la poblacion que vive en areas de riesgo de transmision.
. SNEM esta compuesto por:

Personal operativo: Talento humano (cédigo del trabajo y LOSEP) que realiza las
actividades de fumigacion, rociado, abatizacion y promocién de la salud con énfasis

en las enfermedades metaxénicas.

Jefe de Zona: Realiza el Plan Operativo Anual en base a criterios epidemioldgicos,
estratificando el riesgo segun los eventos con la respectiva accion de monitoreo,

control y responsabilidades descritas en el estatuto organico

Lideres de programa: Son los responsables de la planificacion, revisién y monitoreo
del accionar operativo, asi como del abastecimiento de insumos, medicamentos y

otros requerimientos para el 6ptimo desempefio en territorio, segun el evento.

Talento humano Administrativo financiero: Se refiere al personal que ejerce las
funciones tanto en el nivel central como en los desconcentrados, de todos los aspectos

administrativos y financieros de acuerdo a su competencia.

Director Técnico: Recibe las programaciones y en conjunto con los responsables de

Vigilancia Epidemiologica de la antigua estructura SNEM, operativos de campo y



lideres de programa; aprueban o emiten observaciones a los planes zonales a fin de

optimizar las acciones de prevencion y control.

Director General del SNEM: Es la maxima autoridad, que dispone en base a

requerimientos o situaciones de emergencia, la movilidad de las brigadas para apoyar

en la contingencia de eventos que no se consideraron en la programacion operativa y
demas funciones que constan en el Orgéanico funcional.

Control de enfermedades metaxénicas y zoonéticas - Niveles de accion:
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El control y la vigilancia de las enfermedades metaxénicas y Zoonéticas debe

abarcarse con enfoque integral, involucrando las cuatro etapas de la atencion en salud

es decir, desde la Promocion, Prevencion, Curaciéon y Rehabilitacién, articulandose a

Su vez con otros actores gubernamentales y no gubernamentales, con el objetivo de
lograr el bienestar social.




NIVEL ZONAL

VIGILANCIA 'Y CONTROL

La Direccion de Vigilancia de la Salud Publica, en coordinaciéon con la
Subsecretaria nacional de Vigilancia, coordinaran las directrices que seran
emitidas desde esta subsecretaria para el monitoreo de las operaciones en
territorio. Los equipos zonales estardn conformados por: epidemiologia,
estrategias de prevencion y control, control de enfermedades metaxénicas
zoonoticas y entomologo / Veterinario / Zootecnista / Bidlogo.

Coordinaran de manera Unica e integral para la planificacion técnica y operativa
de las acciones en la zona, basados en las programaciones recibidas del distrito.
Un aspecto a considerar es la continua y oportuna retroalimentaciéon con la
finalidad de controlar los brotes de eventos y/o emergencias que se puedan
presentar

FUNCIONES

Las funciones que esta zona maneja van desde planificacion de estrategias de
prevencion y su aplicacion a nivel distrital, monitoreo y control de esta Gltima, asi
mismo, este tiene que presentar al nivel superior, es decir, MSP, informes que
aseguren el cumplimiento de las estrategias de control y vigilancia de enfermedades

metaxenicas y zoonagticas.

La realizacion de las diversas funciones debe ser un proceso coordinado tanto de
Unidades Zonales de Gobernanza, Vigilancia de la Salud Publica, Provision y Calidad
de los Servicios de Salud, Promocién de la Salud e Igualdad para acciones de
vigilancia epidemiol6gica para que haya un diagnostico oportuno de las enfermedades

metaxénicas y zoonaticas.

Parte fundamental del proceso de prevencidon son las ordenanzas legales que

dictaminan los GAD’s para evitar la presencia de fauna nociva.

Otra funcién imprescindible es que garantiza la distribucion de insumos,
medicamentos, materiales, reactivos, plaguicidas y equipos (maquinarias de

fumigacion y equipos de proteccion personal) como medidas profilacticas, asi mismo,



toma en cuenta para distribuir bien los recursos la programacion operativa y

presupuestaria anual.

De igual manera es transcendental realizacion de estudios entomolégicos sobre los
habitos, biologia, ecologia, pruebas de bio-valoracion, eficacia, susceptibilidad,
distribucion de los vectores transmisores de las enfermedades metaxénicas, y otros
estudios relacionados, en coordinacion con el INSPI y las Universidades y Escuelas
Politécnia. En caso de epidemias, debe disponer de talento humano y recursos
econdémicos, es obligatorio seguir capacitando al personal de campo en métodos y

técnicas que mejoren la eficacia y calidad de su trabajo.

Con la ecologia es compromiso el cumplir normas medioabientales en los distintos
niveles, asi como, asegurar que haya un menor riesgo para quienes realizan o estan

en contacto con plaguicidas y evaluar su estado de salud periédicamente.

NIVEL DISTRITAL

Vigilancia y control

La Unidad de Vigilancia de la Salud Publica coordina el control vectorial de los
eventos metaxénicos y zoonoticos con su equipo. Esta unidad estara integrada
por: responsables de epidemiologia, estrategias de prevencién y control, control
de enfermedades metaxénicas y Zoondticas

Deberan realizar analisis en equipo, para establecer los procedimientos de
vigilancia epidemiolégica y control vectorial, a su vez los equipos distritales
contaran con un auxiliar de entomologia que se regird a las indicaciones del
técnico zonal.

Funciones a nivel distrital son iguales o similares a las del nivel zonal.
Estrategias de control Metaxénicas, a través de actividades de;

A. Vigilancia epi-entomologica:
Acciones de investigacion en los vectores atropados en cuanto a sus habitos,
ubicacion, determinacion filogénica, susceptibilidad y/o resistencia a insecticidas

bioldgicos / quimicos, mutaciones, entre otras.



B. Control:

Estrategias de intervencién vectorial, en sus fases:

Larvaria, mediante larvicidas:

Bioldgicos:

A través de las estrategias de participacion comunitaria para el control de AEDES
aegypti, con el uso de Biolarvicida, o insecticidas biolégicos como Griselesf para
ambientes extradomiciliarios.

Quimicos:

Aplicacion de Organos Fosforados de accion residual Temephos.

o Adulta: (Adulticidas).

o Domiciliar: intra-domiciliar, peri-domiciliar y extra-domiciliar
Intradomiciliar: Mediante la aplicacion por fumigacion o rociado de Piretroides
residuales como Deltametrina al 2.5 % y 5 %, respectivamente.

Peridomiciliar: Aplicacion de termonebulizacion de Organos Fosforados en
suspensioén oleosa, de accion residual de corta duracion.

Extradomiciliar: Administracion por fumigacion de Organos Fosforados sintéticos
como el Malathion.

Promocién y participacion comunitaria:

Actividades de articulacion con la comunidad para desarrollar temas de control y
prevencion vectorial, a través capacitaciones y promocion de la salud con intervencion
de los CLOS y EAIS

Actividades programaticas (vigilancia regular)

Las acciones que deben realizarse permanentemente, con el objeto de reducir la

poblacién del vector (s) estan divididas en cuatro grupos:

e Saneamiento ambiental
e Control de recipientes o depdésitos, también llamado control focal
e Evaluacion entomoldgica

o Educacién y Comunicacion de riesgo.

(Dr. Carlos Tumbaco 2015)



CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Segun la investigacion realizada a cerca del crecimiento de la maleza y el
estancamiento de agua con relacion a la proliferacion de vectores, se pudo concluir

que:

e Laalianza entre la los barrios y el municipio son deficientes, razon por la
cual durante las épocas lluviosas el estancamiento de agua se vuelve un
problema que contribuye a la proliferacion de vectores, debido a la falta de
acciones para contrarrestar dicha problematica. Una alianza mas eficiente
no permitird erradicar el problema de raiz, sin embargo, contribuye a
disminuir la prevalencia de enfermedades vectoriales.

e Se tiene como uno de los objetivos principales coordinar con el GAD de
los barrios o ciudadelas para contrarrestar la proliferacion de vectores, esto
con ayuda de los distintos pobladores. Esta investigacion no solo nos
proporcioné informacién de la rapidez con la que pueden proliferar los
vectores si no los tipos de enfermedades que pueden producir tanto virales
como parasitarias.

e Lafinalidad de haber creado un video se da a partir de la necesidad de
hacer conciencia en la gente, tanto de la comunidad como del municipio,

evidenciando la gravedad que estos vectores representan.

Como parte final de esta investigacion se enumeran algunas recomendaciones con la

finalidad de reducir la proliferacién de vectores, entre ello tenemos:

¢ Reducir lugares gque potencian el estancamiento de agua.

e Realizar mingas durante ciertas ocasiones para evitar el crecimiento
excesivo de las malezas.

¢ Realizar alianzas con el GAD de los varios y las comunidades para tratar
de erradicar las enfermedades tanto virales como parasitarias causadas por
vectores, a través de la reducciéon de zonas con estancamiento de agua y

crecimiento de maleza.
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