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Resumen

El dengue se estd convirtiendo en un problema creciente en muchas partes tropicales y
subtropicales del mundo, es una enfermedad viral, existen cuatro subtipos diferentes, el virus
es un flavivirus y estd estrechamente relacionado con los virus de la fiebre amarilla, Nilo
occidental y encefalitis japonesa, el dengue es la principal enfermedad viral transmitida por
mosquitos en todo el mundo, que infecta a millones de personas cada afo, al no existir
tratamiento especifico para la infeccion, se requiere cuidado y apoyo vigoroso y requiere
control de vectores y proteccion personal para reducir las picaduras de mosquito a manera de
prevencion. Esta revision tiene como objetivo primordial informar sobre el dengue y su
incidencia en la salud de los habitantes de Ecuador y la carga que este supone para la salud
publica del pais, se aplica una metodologia de revision sistematica documental para el
procesamiento de la informacion. Los resultados indican que durante las ultimas décadas los
casos de dengue han aumentado a gran escala ocasionando y generando problemas en las
personas infectadas, se concluy6 que el dengue es sustancial y determinar la incidencia exacta
es complicado, pero al ser una infecciéon ocasionada por un virus, constituye un gran

problema para la salud publica de los paises en desarrollo

Palabras claves: Dengue, incidencia, Ecuador, virus, prevencion.
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Abstract

Dengue is becoming a growing problem in many tropical and subtropical parts of the world,
it is a viral disease, there arefour different subtypes, the virus is a flavivirus and is closely
related to yellow fever viruses, West Nile and Japanese encephalitis, dengue is the main
mosquito-borne viral disease worldwide, that infects millions of people every year, in the
absence of specific treatment for the infection, requires vigorous care and support and
requires vector control and personal protection to reduce mosquito bites as prevention. This
review has as its primary objective to inform about dengue and its impact on the health of
the inhabitants of Ecuador and the burden it poses to the public health of the country, a
documentary systematic review methodology is applied for the processing of information.
The results indicate that during the last decades the cases of dengue have increased on a large
scale causing and generating problems in infected people, it was concluded that dengue is
substantial and determining the exact incidence is complicated, but being an infection caused

by a virus, it constitutes a great problem for the public health of developing countries

Key words: Dengue, incidence, Ecuador, virus, prevention.
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Introduccion

El dengue es una infeccidn viral transmitida por mosquitos, frecuentemente se presenta en su
forma leve, pero también ocurren formas graves e impredecibles mas a menudo en nifios
pequeios, la mayoria de las personas estdn expuestas a esta infeccion viral debido a la
creciente circulacion del mosquito vector del dengue.

El dengue es una infeccion arbovirus cominmente transmitida por el mosquito Ades aegypti,
se lo considera como una infeccion hiper endémica en climas tropicales y subtropicales de
todo el mundo con una incidencia creciente en los ultimos afios que pone en riesgo a casi la
mitad de la poblacion mundial(1).

Hay cinco arbovirus epidémicos humanos que han surgido o resurgido en ambos hemisferios
en las ultimas décadas: el virus del dengue (DENV), el virus Zika (ZIKV), el virus del Nilo
Occidental (WNV), el virus de la fiebre amarilla (YFV) y el virus chikungunya (CHIKV)(2).

Es endémico es mas de 140 paises d Africa, Asia, América y el Mediterraneo oriental, la
Organizacion Mundial de la Salud estima 2500 millones de casos, conformados
especialmente por nifios habitantes de zonas tropicales o subtropicales y se considera que
anualmente se producen 100 millones de infecciones sintomaticas(3).

En Ecuador durante los afos 2019-2020 se reportaron 8,416 casos de dengue, este periodo
comprende un aumento prolongado de casos no solo en el pais, sino en toda la region
Americana(4).

Pero las investigaciones muestran una mayor densidad en las regiones de Asia y América
histéricamente el primer caso de Dengue se report6 en Islas Caribefias, desde ese entonces
ha pasado por muchos hitos donde la enfermedad ha evolucionado, cambiando a formas mas
graves y acaparando la atencion mundial(5).

La exploracion busca informar sobre el dengue y su incidencia en la salud de los habitantes
de Ecuador, mediante una busque bibliografica sistémica de fuentes provenientes de bases
de datos cientificas e indexadas.

Desarrollo
Dengue

El dengue es una infeccion viral, transmitida principalmente por mosquitos que son una gran
preocupacion para la salud mundial, estos albergan el virus DENV-1 a DENV-4 y se estima
que tiene una gran morbilidad, mortalidad y grandes costos econdmicos especialmente para
los paises de medios y bajos ingresos(6).

El virus del dengue es pequeio, esférico y de ADN monocatenario, y pertenece al género
Flavivirus de la familia Flaviviridae, debido a las mutaciones del virus, la gravedad de la
enfermedad varia de vez en cuando y se han descrito genotipos del virus, la infeccion de cada
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serotipo confiere inmunidad de por vida para el serotipo causante, cabe recalcar que en
determinadas regiones ocurren brotes periddicos a causa de distintos serotipos(7) (8).

La incidencia de esta infeccion ha aumentado a gran escala durante estas dos décadas, y se
convirtid en endémica en varias regiones del mundo, aquellas personas que sufrieron una
infeccion previa desarrollaron permeabilidad capilar severa y sangrado después de infectarse
con otra especie, a esto se le denomina como dengue hemorragico(9).

La Organizacion Mundial de la Salud ha divido los casos de dengue en dos categorias
clinicas: grave y no grave, la forma grave es similar a una infeccion viral indiferenciada, un
caso probable se describe con fiebre, nauseas y vomitos, sarpullido, leucopenia, entre otros,
y se necesitaria de pruebas de laboratorio para su confirmacion(10).

En el dengue grave, los signos de advertencia indican una fuga de plasma inminente que
progresa a un estado hipovolémico, hipoperfusion tisular y hemorragia, estos signos de
advertencia incluyen dolor abdominal, vomitos persistentes, manifestaciones hemorragicas,
letargo e inquietud, hepatomegalia y pruebas de laboratorio de hemoconcentracion, reflejadas
en un aumento del hematocrito y una rapida caida en el recuento de plaquetas(11).

Durante la fase febril, se recomienda a los pacientes mantener una ingesta oral adecuada de
liquidos y tomar paracetamol como antipirético, debe evitarse el uso de medicamentos
antiinflamatorios no esteroideos debido a los riesgos de hemorragia en el contexto de una
trombocitopenia grave(12).

La transmision del dengue generalmente sigue dos patrones: dengue epidémico y dengue
hiperendémico, cuando una sola cepa de DENV es responsable de la introduccioén y
transmision, se denomina dengue epidémico, las epidemias de dengue eran mas comunes
antes de la Segunda Guerra Mundial, durante una epidemia, todos los grupos de edad se ven
afectados, pero la incidencia del dengue hemorragico es relativamente baja(8).

Desde el 2010, la edad media de los pacientes fue de 34 afios en comparacion con los 27 afios
de entre 1990 y 2010, esto se debe a que el serotipo viral del dengue que causa las apariciones
de esta infeccion ha variado y evolucionado con el tiempo, al mismo tiempo que la aparicion
del dengue grave (13).

Diagnostico

La confirmacion de laboratorio se puede hacer directamente mediante la deteccion de
componentes virales en la sangre o mediante serologia, depende siempre de la cronologia de
la presentacion clinica(14). La serologia para detectar IgM e IgG tiene cabida a partir del
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quinto dia de enfermedad y también ayuda a decidir entre infeccion primaria o secundaria
por dengue(15).

Otros de los hallazgos mas comunes de laboratorio incluyen trombocitopenia, leucopenia,
aspartato aminotransferasa(TGO) elevada(16). También se deben de incluir criterios de
clasificacion como dengue o dengue grave, la presencia de la enfermedad es probable los
sintomas incluyen fiebre y vomitos o mialgias, a esto se le suma dolor abdominal, vomitos
persistentes, derrame pleural, en la forma mas grave de la enfermedad hay hemorragia,
disfuncion orgénica, disfuncién miocardica, pulmonar y alteracion de la consciencia(17).

El antigeno del virus es detectable por ELISA, reaccion en cadena de la polimerasa o
aislamiento del virus de los fluidos corporales y un diagnostico confirmado se establece
mediante cultivo, deteccion de antigeno, reacciéon en cadena de la polimerasa o pruebas
serologicas(18).

La tnica forma de evitar contraer el virus es prevenir las picaduras de los mosquitos, las
medidas profilacticas como el uso de mosquitero, aplicacion de repelentes y el control
biolégico son de gran importancia(19). El diagndstico y manejo de la enfermedad es
complicado y se controla mejor con un equipo de que incluya expertos en enfermedades
infecciosas y médicos dedicados, los pacientes con dengue no tratado, los pacientes pueden
sobrevivir con una buena atencion, pero con dafio organico multisistémico(20).

Material y métodos
Disefio y tipo de estudio
Para la investigacion se aplicé un diseflo de revision sistematica documental.

El tipo de estudio del estudio es documental, bibliografico, ya que se hara una revision de la
literatura cientifica ya existente.

Estrategias de busqueda

En el estudio se abarca datos sobre el dengue y su incidencia en la salud de los habitantes de
Ecuador, se utilizaron diversas fuentes, las que permitieron indagar y desglosar informacion
que posteriormente se usd, en la busqueda de articulos se incluyeron desde el 2017-2022 en
las bases de datos de PubMed, scielo, Sciencedirect, BioMed Central, Springer y paginas de
la OMS, utilizando términos como: dengue, virus del dengue, prevalencia, incidencia.

Manejo de la informacion: se analizaron articulos y libros de alto impacto cientifico, los
cuales se analizaron por los autores, minuciosamente se reviso el articulo que tenian o no
validez y finalmente se realiz6 una sintesis de las revisiones, de las que se us6 informacion
para realizar la siguiente indagacion.

Criterios de inclusion
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Se incluyeron articulos provenientes de fuentes cientificas, originarias de distintas partes del
mundo y los que fueron publicados durante los tltimos cinco afios, en idiomas tanto ingles
como en espaiol.

Criterios de exclusion

Se excluyeron fuentes poco confiables o informacion proveniente de paginas web, blogs o
de mas de 7 anos de antigliedad.

Consideraciones éticas

Se respetaron los derechos de autor, realizando una adecuada citacion y referenciacion, de
acuerdo con la normativa Vancouver y se realiz6 el parafraseado necesario.

Resultados

Tabla 1. Dengue a nivel mundial

El nimero de casos de dengue a nivel mundial esta aumentando, al igual que el nimero de
paises donde la infeccion es endémica, por ello es importante realizar una exploracion sobre

este tema de interés para la salud publica.

Cita Titulo Metodologia  Lugar o Resultados
region
(21) Zengy Carga mundial, Transversal China  En 2017, se estima que
Col, 2021. regional y 104 771911 (95 % UI;
nacional del 63 759 019-158 870
dengue de 1990 031) personas tenian
a2017: un dengue en todo el
analisis mundo con 52 357 259
sistematico (31 887 948-79 333
basado en el 365) entre mujeres y
estudio de la 52 414 653 (31 871
carga mundial 071-79 536 666) entre
de la los hombres
enfermedad
2017
(22) Yangy  Carga mundial Transversal China  Las muertes atribuibles
Col, 2021. del dengue y al dengue aumentaron de
patron 28 152 en 1990 a 36 055

en 2019, pero no hubo
cambios  significativos
durante el periodo de
estudio

evolutivo en los
ultimos 30 anios
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(23) Du y Tendencias Transversal China el nimero global de
Col, 2021. mundiales y episodios de dengue
diferencias aumento
regionales en la constantemente en un
incidencia de la 85,47 %, de 30,67
infeccion por millones en 1990 a
dengue desde 56,88 millones en
1990 hasta 2019.
2019
(24) Carga del estudio Colombia  Los afios 2010, 2013 y
Visquez y dengue en el longitudinal 2014 presentaron la
Col, 2020.  Estado de Meta,  Tetrospectivo mayor mortalidad (9-
Colombia 12 casos) y el mayor
(2010-2016) nimero de AVP
(25) Estimacion de Estudio de Indonesia Estimamos que 7,8
O’Reilly y la carga del modelo millones (intervalo de
Col, 2019. dengue y el incertidumbre del 95
impacto de la % [UI] 1,8-17,7
liberacion de millones) casos de
mosquitos dengue  sintomatico
infectados con ocurrieron en
wMel Indonesia en 2015
Wolbachia en
Indonesia
(26) Lopez y Casos de Estudio Colombia Las previsiones del total
Col, 2019. dengue en prospectivo de casos de dengue por
Colombia: afio en Colombia para
prondsticos los siguientes cinco anos
matemdaticos fueron: 32.411
(2018); 88.221
para 2018-2022 (2019): 56.392
(2020); 47.940 (2021); y
77.344 (2022).
(27) Stewart  La carga del Estudio Ecuador En 2015, el 28,3% de
y Col, 2018. dengue y el prospectivo los casos indice y el
chikungunya en 12,8% de los
la costa sur de asociados tenian
Ecuador: infecciones agudas o
epidemiologia, recientes por DENV.
presentacion
clinica y

filogenética a
partir de los
dos primeros

anos de un
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(28) Reduciendo la Revision India Con 390 millones de
Haikerwaly  Carga Global  Bibliogrdfica casos anuales en todo
Col, 2017. del Dengue: el mundo, el
Pasos hacia resurgimiento 'y la

Meétodos creciente distribucion

Preventivos global del dengue es

sin duda una amenaza
para la salud publica

(29) Ramos Dengue en Revision Meéxico Se encontraron linajes
y Col, 2017. América Bibliogrifica distintos con diferentes
Latina: revision dindmicas en cada pais,

con coexistencia,
extincion y reemplazo de

sistematica de

tendencias Xt :
epidemiolégicas gnaj es d.u’rante el periodo
moleculares € revision.
(30) La carga global ~ Transversal Estados ~ Laincidencia de dengue
Stanawayy  del dengue: un Unidos ~ aumento
Col, 2016. analisis del considerablemente entre
Estudio de la 1990 y 2013, y el
Carea Global nimero de casos se
de Eifermedad duplicé con creces cada
2013 década, de 8 -3 millones

(33 millones-17-2
millones)

Fuente: autores

Analisis y resultados

Con el proposito de exteriorizar los casos de dengue a nivel mundial , en los diferentes
estudios realizados, se pudo demostrar que en los paises como: China existe un reporte de
caso con el 95%, en Colombia el 12%, en Indonesia el 95%, en Ecuador el 28,3% de los
casos, predomina una incidencia muy elevada de casos confirmados en la poblacion sobre
dicha enfermedad como la que es el dengue; no obstante también existen paises como:
Estados Unidos, México, y la India donde también existen casos de poblaciones infectadas
lo que conlleva a una amenaza para la salud publica.

Tabla 2. Casos de dengue en Ecuador

-Vol. 7-N° 1, 2023, pp. 2948-2963 Journal Scientific MQRInvestigar 2956
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Determinar la carga de dengue en Ecuador es de vital importancia ya que esta infeccion se
ha convertido en un gran problema de salud, ya que cada afio afecta con mucha mas
frecuencia a la poblacion ecuatoriana.

Cita Titulo Metodologia Lugar Resultados
(B1)Leey Un brote de Estudio Ecuador  Identificamos 55 casos
Col, 2021. dengue en una Transversal de dengue (9,5% de la

comunidad rural poblacion) de 37 hogares
en la costa norte
de Ecuador
(32) Rosas y Caracterizacion  cuantitativade  Ecuador El sector con mas
Col, 2021. de brote de corte presencia de contagios
dengue en transversal, con el virus se
barrios de descriptiva. encontrd la calle 6 de
parroquia diciembre 'y  sus
esmeraldas i :
adyacencias, con casi
50 personas
contagiadas
(33) Seroprevalencia Estudio Ecuador  Del 20,63% al 63,61%
Gutiérrez y de arbovirus en Transversal de los humanos
Col, 2021. Ecuador: mostraron  anticuerpos
Implicaciones IgG para los flavivirus:
para mejorar la virus del dengue
vigilancia (DENV), virus de la
fiebre amarilla (YFV),
virus de la encefalitis de
Saint Louis y virus del
Nilo Occidental (WNV)
(34) Avila, Dengue en Salud Revision Ecuador la cifra resultante de 50 a
2020. Publica: Revision  bibliogrdfica 100 millones de
clinica infecciones por afo esta
ampliamente citada y
utilizada  actualmente
por la OMS.
(35) Guevara  Prevalencia de Estudio Ecuador  De los 28 pacientes con
y Jaime, casos con dengue descriptivo, dengue 19 (67.86%)
2020. en pacientes observacional, presentaron signos de
pediatricos de 1 retrospectivo, alarma, 8 (28.57%) no
a 15 afios en el transversal presentaron signos de
hospital general alarma y 1 (3.57%)
Guasmo Sur paciente presento
durante el dengue grave.
periodo enero
2017 a enero
2020.
(36) Jacome Incidencia Andlisis Ecuador  Los datos de presencia
y Col, 2019. presente y futura espacial de dengue se
del dengue en el agruparon

Ecuador a nivel

significativamente (I
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nacional y a de Moran =
escala de la 0,336; valor de p<
region costera 0,001) con una
utilizando probabilidad de menos
modelos de

distribucion de
especies para el
efecto de la

del 1 %

variabilidad
climatica
(37) Baque y Prevalencia y Revision Ecuador En el Ecuador durante
Col, 2019. factores eco- bibliografica los ultimos afios se
epidemiologicos observa un
asociados a la mejoramiento  de las
emergencia y condiciones de salud de
reemergencia de la poblacion, sin
arbovirosis en embargo, se registran
Ecuador aun tasas elevadas de
patologias relacionadas a
picaduras del vector
Aedes aegypti
(38) Gaspar Prevalencia del investigacion Ecuador En este estudio se
¥ Rosas, virus de dengue y  no experimental, encontro a 247
2019. factores de de tipo pacientes, con 121
riesgo en retrospectivo, muestras positivas, lo
pacientes que descriptivo que se traduce al 49%
asistieron a las como prevalencia de
unidades de virus del dengue.
salud del canton
esmeraldas en el
2019
39 Diferencias de Estudio Ecuador De 2010 a 2014, el 11%
Marquez y serotipos de Transversal de 434 muestras (IC
Col, 2017. dengue en 95%: 8,3-14,4) fueron
comunidades positivas para dengue en
urbanas y semi- comunidades
rurales en semirrurales.
Ecuador
(40) Real y Evolucion del Estudio Ecuador Se pudo observar el
Col, 2017. virus dengue en Transversal, incremento de casos en
el Ecuador. descriptivo y los afios 2000, 2001,
Periodo 2000 a correlacional 2005, 2010, 2012 y 2015
2015 en que se presentaron

100 o mas casos por cada
100 000 habitantes

Fuente: autores
Analisis y resultados
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En cuanto a la carga del dengue en Ecuador podemos decir que existen casos del 20,63% al
63,61% en los humanos que mostraron anticuerpos IgG para los flavivirus; En nuestro pais
durante los ultimos afios se observa un mejoramiento de las condiciones de salud de la

poblacion, mientras que otras investigaciones adhieren que dentro de los afios 2000-2015 se
presentaron mas de 100 casos por cada 100.000 habitantes, sin embargo, se registran aun
tasas elevadas de patologias relacionadas a picaduras.

Discusion

Los casos de Dengue a nivel mundial y en Ecuador durante las ultimas dos décadas han
aumentado, debido a que la infeccidn se ha vuelto endémica en muchos paises, y el virus se
ha expandido a diferentes regiones, especialmente a paises Asiaticos, Africanos y
Sudamericanos. Zeng y Col (21). Estimaron seglin su analisis que los casos de Dengue para
el 2017 superaba los 100 millones de infectados. Esto también es afirmado por Du y Col(23)
quienes estimaron que los episodios de Dengue aumentaron en un 85%. Vasquez y Col(24)
mencionan de igual forma que los nimeros de casos aumentaron considerablemente y con
ello se presento una mayor mortalidad a nivel global.

En Ecuador el Dengue representa un problema prioritario para la salud publica del sistema
de salud, donde con mayor frecuencia se presenta en el sur del pais, aun en personas con
condiciones de salud mejorada. Bague y Col (37) en su estudio determino que los tltimos
afios las condiciones de salud han mejorado, existen casos elevados de dengue en todos los
rincones del pais. Real y Col (40) sugieren que durante las ultimas décadas en el Ecuador se
reportaron aumentos en la cantidad de contagios de dengue. Los contagios de dengue en las
comunidades rurales son mucho mas prevalentes y se presentan mas a menudo, Marquez y
Col (39) determinaron que durante el 2010 al 2014 se vieron muchos casos de dengue en
estas comunidades. Gaspar y Rosas (38) indican que la prevalencia del dengue en
comunidades rurales es elevada, en una comunidad de Esmeraldas el 49% de la poblacion
resulta infectada por este virus.

Conclusiones

Se concluye el trabajo sistematico de la siguiente manera:

- Es de gran necesidad estudiar la prevalencia y carga que deja la infeccion por dengue
en la poblacidn ecuatoriana, ya que este genera una problematica importante dentro
de la salud publica del Ecuador y del sistema de salud, por ellos un abordaje de la
enfermedad es de gran importancia.

- La carga del dengue ha empeorado durante las ultimas décadas, esto se evidencia a lo
largo de la investigacién, donde el cambio climdtico, la movilidad humana y los
cambios demogréficos, la edad, modula en parte por la exposicion al virus y la
movilidad poblacional.
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- El dengue es sustancial y determinar la incidencia exacta es complicado, pero al ser
una infeccién ocasionada por un virus, constituye un gran problema para la salud
publica de los paises en desarrollo como Asia y América Latina, por ello es

importante realizar estudios epidemiologicos para proporcionar informacion sobre el
virus y asi proporcionar una mejor comprension de la transmision y la epidemiologia.
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