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Resumen

Introduccion: El cambio climatico es un problema
global, el cual, ha producido variaciones ecosistémicas
que influyen en la salud de las personas y con esto,
un aumento en la presentacién y persistencia de
enfermedades transmitidas por vectores, como el virus
del dengue, el cual tiene una distribuciéon mundial,
volviéndose un problema de salud puablica. México es
un pais endémico de este virus, sin embargo, se han
realizado pocos estudios que describen la relaciéon e
importancia entre el cambio climético y su influencia
en la salud. Objetivo: Revisar los efectos del cambio
climético en la salud de la poblaciéon mexicana y en la
epidemiologia del virus del dengue, ademas de presentar
un breve analisis acerca de las acciones nacionales para
disminuir el cambio climatico y la colaboracién del sector
salud. Resultados: Se encontraron un nimero limitado
de estudios acerca del cambio climatico y el virus del
dengue, sin embargo, se identific el factor climatico,
especialmente la temperatura, con una influencia directa
en la biologia del ciclo vital del vector, lo cual incrementa
su reproduccion, asi como la incidencia y prevalencia de
la enfermedad. Conclusion: En nuestro pais se requieren
de mayores estudios predictivos del cambio climatico y
proyecciones en las diferentes enfermedades endémicas,
para desarrollar estrategias adecuadas de prevencion,
control y vigilancia.

Palabras clave: cambio climatico, virus del dengue, salud
publica, México.
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Abstract

Introduction: Climate change is a global problem,
which has produced ecosystem variations that
influence people’s health and with this, an increase
in the presentation and persistence of vector-
borne diseases, such as dengue virus, which It has a
worldwide distribution, becoming a public health
problem. Mexico is an endemic country of this virus,
however, there have been few studies that describe the
relationship and importance between climate change
and its influence on health. Objective: To review
the effects of climate change on the health of the
Mexican population and the epidemiology of dengue
virus, in addition to presenting a brief analysis about
national actions to reduce climate change and the
collaboration of the health sector. Results: A limited
number of studies on climate change and dengue virus
were found, however, the climatic factor, especially
temperature, was identified with a direct influence
on the biology of the life cycle of the vector, which
increases its reproduction, as well as the incidence
and prevalence of the disease. Conclusion: In our
country, more predictive studies of climate change
and projections in the different endemic diseases are
required to develop adequate prevention, control and
surveillance strategies.

Keywords: climate change, dengue virus, public health,
Mexico.
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Introduccion

Actualmente, el planeta sufre por el cambio climatico
(CQ), el cual, tiene un impacto negativo en el ambiente
y en la salud humana, como lo es el aumento de las
enfermedades transmitidas por vector, y dentro de estas
el dengue.

El dengue es una enfermedad de presentacion mundial, es
transmitida por los mosquitos del género Aedes aegyptiy es
considerada un problema de salud publica. En el afio 2012
el dengue se catalogd como la patologia viral transmitida
por mosquitos mas importante en el mundo, siendo la de
mayor prevalencia en los ultimos 50 afios. Desde el punto
de vista endémico, México se encuentra en el cuarto lugar.
Los brotes de esta enfermedad significan una gran carga
para las poblaciones, los sistemas de salud y economias en
la mayoria de los paises tropicales del mundo.

La transmision se encuentra delimitada por los serotipos
presentes en una poblacion, asi como por la inmunidad
contralos mismos. Actualmente, en México se encuentran
los cuatro serotipos (DENV 1, 2, 3,4) y en algunos estados
del pais hay evidencia de la circulacién simultanea de dos
o mis. Existe una correlacion entre aspectos bioldgicos,
sociales, econdémicos, demograficos y ambientales que
influyen en el riesgo de infeccion. El factor climético,
incluyendo la temperatura condiciona de manera directa
la reproduccion y vitalidad del vector.>*?

El término cambio climético se refiere a toda variacion
del clima (del valor medio o sus propiedades) a lo largo
del tiempo (decenios o periodos mas largos). EI cambio
climético también obedece tanto a causas naturales, tales
como modulaciones de los ciclos solares, erupciones
volcanicas, como a la actividad humana, que alteran
la composicién de la atmosfera global y se suman a la
variabilidad natural del clima.

El calentamiento global obedece principalmente a
la produccién de gases de efecto invernadero (GEI),
diéxido y 6xido de carbono (CO2 y CO), metano (CH4)
y 6xido nitroso (NO), derivado principalmente por el
uso de combustibles fésiles para las actividades humanas,
cambios en el uso de suelo y deforestacion.

En caso de que las concentraciones de GEI no disminuyan,
en el 2050 la temperatura media global puede ascender
desde 1.1 a 6.4° C provocando severas consecuencias.
Cabe resaltar que, aunque dichas concentraciones se
minimicen, para el 2100, la temperatura global aumentara
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hasta 0.9° C, es decir que, a pesar de las estrategias contra
el cambio climatico, algunos efectos seran inevitables. *

El deterioro de los ecosistemas, actia como causa
y consecuencia directa e indirecta en la salud. Los
componentes mediados por el ecosistema son las
enfermedades transmitidas por vectores, infecciones
transmitidas por agua y alimentos y calidad del aire,
estos fendmenos estan relacionados con la permanencia
de la epidemia del dengue y el incremento de casos
hemorréagicos graves.’

Con el proposito de explicar la relacién entre cambio
climatico y dengue, se realizO esta revision de
publicaciones que obedecian: 1) El impacto del CC en
la salud de la poblacién mexicana, 2) Influencia del CC
en la epidemiologia del virus del dengue en México
y 3) Acciones nacionales para combatir el CC y la
participacion del sector salud. Como una contribuciénala
concientizacion y entendimiento de como los potenciales
cambios actuales y futuros en los patrones climaticos
pueden afectar la epidemiologia de esta patologia, asi
como de otras enfermedades que representan un riesgo
para la salud nacional.

Material y Métodos

Se realiz6 una revision de los estudios relacionados con el
cambio climético y el dengue, por medio de una busqueda
en bases de datos (Google académico, Scielo y Redalyc),
consultando articulos de un periodo comprendido del
2012 al 2019, en idioma espaiol.

Las palabras claves y combinaciones utilizadas fueron:
cambio climatico, virus del dengue y salud publica en
México.

Se buscaron articulos que contaran con informacién
acerca de los fenémenos ambientales que intervienen en
la prevalencia del dengue y la importancia de su efecto
a nivel nacional y global. Ademas, se utilizaron informes
de la Semana Epidemioldgica de Secretaria de Salud, la
Organizacién Mundial de la Salud, la Estrategia Nacional
del Cambio Climatico 2013 visién 10-20-40 y el Programa
Estatal para la Accién ante el Cambio Climatico del
Estado de Jalisco.

Resultados

Elimpacto del cambio climatico en la salud de la poblacién
mexicana
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México es un pais vulnerable ante el cambio climatico,
como les sucede a otros paises en desarrollo, debido a
que la inestabilidad econdémica y tecnoldgica, que no
permite un adecuado afrontamiento de estos sucesos.

Durante el periodo 2020-2100, la temperatura en
el pais se incrementara entre 0.5 y 4.8° C, ademas
de que las precipitaciones disminuirdn en invierno
hasta un 15% y en el verano un 5%, y el temporal de

lluvias podria retrasarse hasta el otofo. En conjunto,
podran presentarse eventos hidrometeorolégicos
extremos (lluvias torrenciales, ciclones tropicales y
huracanes), inundaciones con riesgos a la salud por
danos a los sistemas de distribucién de agua y drenaje,
favoreciendo las enfermedades de origen hidrico,
sumandose sequias y olas de calor, siendo los grupos
marginados en pobreza los mayormente afectados.
(Ver Tabla 1).

Tabla 1.
Impacto y vulnerabilidad en el sector salud ante el cambio climatico en México

L mpacto Vulnerabilidad

- Brotes de enfermedades de origen hidrico.

- Mayor ocurrencia de olas de calor y frio, con aumento en la
morbimortalidad.

- Aumento en zona norte de muertes por altas temperaturas
(superiores a 50° C).

- Incremento en zona sur de casos de dengue y malaria.

Afeccidon por altas temperaturas especialmente en
los ancianos, niflos y pobres, siendo los mas expuestos
a padecer deshidratacion, golpes de calor, asi como
enfermedades transmitidas por el agua (en particular, las
de tipo gastrointestinal).

En todo el pais podria aumentar el numero de

enfermedades diarreicas agudas.

Fuente: Politica del cambio climatico en México: avances, obstaculos y retos de Fabiola S. Sosa-Rodriguez. Revista Internacional de Estadistica

y Geografia. 2015.

Con respecto al analisis de vulnerabilidad en el pais,
presentado en la Estrategia Nacional de Cambio climatico
(ENACC) 2013 vision 10-20-40, se definieron como
municipios de alto riesgo de desastre aquellos con alta
vulnerabilidad y alto riesgo de ocurrencia de eventos
climéticos, lo cual representa un 56.3% de los 2,456
municipios del pais, que afectaria a 27 millones de
habitantes.®

Por otra parte, el sector agricola también podria afectarse,
destruyéndose grandes areas de cultivo, especialmente
cultivos de temporal, poniendo en riesgo la seguridad
alimentaria del pais.

La distribucion del cambio climatico sera diferente en las
zonas del pais (norte, centro y sur), segtn las proyecciones
de los modelos GFDL-R30 y CCCM (generado por el
Centro para el Analisis y Modelado Climatico en Canada),
la temperatura maxima en la region norte y central podria
aumentar hasta 6° C provocando aumento en la frecuencia
de sequias y olas de calor, con mayor mortalidad en
grupos vulnerables. Los cambios en la temperatura y
precipitaciones, podrian incrementar la escasez de agua,
causando problemas en su disponibilidad a los habitantes
y para el riego de cultivos. En cuanto a la zona sur, no se
proyecta variabilidad en las precipitaciones, sin embargo,
la temperatura podria aumentar hasta 2°C, resultando en
mayores brotes de enfermedades producidas por vectores

N

y mayor cantidad de eventos hidrometeoroldgicos
extremos.*

Influencia del cambio climatico en la epidemiologia del
virus del dengue en México

Lalogistica de la transmision de enfermedades infecciosas
esta determinada por factores que envuelven condiciones
sociales, econdmicas, climaticas, geograficas y ecoldgicas,
asi como por caracteristicas del sistema inmunologico del
ser humano y de los reservorios animales. Los agentes
infecciosos (protozoarios, bacterias y virus) y sus vectores
(mosquitos, garrapatas, fleb6tomos) no poseen un
mecanismo termorregulador, y sus tasas de reproduccion
y transmision dependen estrechamente de las variaciones
de la temperatura ambiental, de los factores abidticos
como la precipitacion pluvial, la altitud, la disponibilidad
de habitat y reservorios naturales, entre otros factores.”

La temperatura Optima de transmision del dengue es
aproximadamente 29°C, ya que la temperatura ambiental
influye en el ciclo biolégico del mosquito, si dicha
temperatura promedio se aleja de esta temperatura dptima,
el efecto de un DTR (Rango de Temperatura Diurna)
amplio incrementa la capacidad reproductiva y vectorial
de A. aegypti. Ademas, cuando la temperatura promedio
es cercana a la temperatura optima de transmision, el
efecto de un DTR corto incrementa la capacidad vectorial,
mientras que un DTR amplio disminuye la capacidad de
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transmision del dengue. Estos datos demuestran que la
interaccion entre las fluctuaciones de temperatura y la
capacidad vectorial en A. aegypti es compleja, y depende
en gran medida no solo de la temperatura promedio,
sino del grado de variacion diaria de temperatura, la
cual es modificada notablemente por el evidente cambio
climatico que se ha desarrollado durante los ultimos aios.

En cuanto a la esperanza de vida del mosquito, es
variable, con temperaturas mayores a 31°C se acelera
su envejecimiento y mortalidad, mientras que con
temperaturas menores de 21°C es infeccioso por mds
tiempo, debido a que el desarrollo y duracién de vida son
mds largos.

El clima influye de manera crucial en diferentes aspectos
fisioldgicos y etioldgicos tanto de larvas como adultos y en
la relacién del vector con los patdgenos y asi mismo con el
huésped, lo que convierte a la transmisién de arbovirosis
humanas en un proceso altamente sensible al ambiente,
ello sugiere que la temperatura es el factor mas importante
en la tasa de infeccion del dengue.”

Un buen ejemplo de enfermedades infecciosas y su
asociaciéon con las variaciones climaticas significativas de
los ultimos anos, fue evaluado retrospectivamente con los
casos de dengue en el area de Matamoros, Tamaulipas, y el

Elimpacto del cambio climético
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fenémeno del “Nifio” (temperatura superficial del mar)
y tiempo (temperatura méxima, temperatura minima
y precipitacion), a lo largo de 11 afos (1995-2005). Se
demostrd en este estudio que la incidencia de dengue
aumentd 2.6% una semana después de cada incremento de
1° C en la temperatura méxima semanal y se observaron
también que los casos de dengue incrementaron 1.9% dos
semanas después de cada centimetro de incremento en la
precipitacion semanal. Posteriormente 1° C de aumento
en la temperatura superficial del mar en la region de
mayor afectacion del “Nino’, fue secundada 18 semanas
después, por un aumento de 19.4% en la incidencia de
casos de dengue.”

El virus del dengue tiene una diseminacién que sigue un
patron de Sur a Norte del pais, a lo largo de los estados del
sureste y el Golfo hacia la mayoria de las entidades de la
Republica, sobre todo aquellas que por sus caracteristicas
geograficas, demograficas y sociales benefician la
presencia del vector y, de igual manera, de la enfermedad.

Durante el 2019, en orden decreciente, las 3 mayores tasas de
incidencia se registraron en los estados de Chiapas (62 por
100.000 habitantes), Veracruz (33 por 100.000 habitantes),
y Jalisco (32 por 100.000 habitantes), superando a la tasa
nacional (10 por 100.000 habitantes). En estos estados, se
observo la co-circulacion de los 4 serotipos DENV 1, 2, 3
y 4, con predominio del serotipo DENV 2.%(Ver Figura 1).

Figura1.
Mapa de diseminacién del Dengue

Fuente: Datos de la Actualizacién Epidemioldgica de la OMS 2019.

62 casos por 100,000
hablitantes

Distribucion de Sur a Norte del pais y zonas con mayor nimero de casos de Dengue en el 2019.
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Pese a que no se tiene el conocimiento a ciencia cierta
de cudles son los factores que dictan la evolucion de la
enfermedad en un paciente, se especula que la infecciéon
secuencial con distintos serotipos del virus puede ser un
factor desencadenante de la presentacion mds severa de la
enfermedad, y puede llegar a tener consecuencias fatales.’
(Ver Figura 2).

Figura 2.
Incidencia de Dengue en Jalisco en el 2017 y 2018.
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Fuente: Datos de Semana Epidemioldgica nimero 39 de SSA 2019.
En naranja y verde se muestran los casos totales de dengue, y en gris
y negro los casos graves. Se observa incremento de casos graves de
dengue en el afo 2018 en comparacion con el ano 2017.

Aunado a lo mencionado anteriormente acerca de la
propagacién del virus y sus vectores, se toman como
otros factores determinantes: el rapido incremento de
las poblaciones urbanas, especialmente aquellas en las
que es frecuente el estancamiento de agua y sobre todo
en donde no se dispone de servicios adecuados para la
eliminacién de residuos solidos, teniendo alteraciones
en la biodiversidad de los ecosistemas, actuando en
el nimero y movimiento de los reservorios y de los
vectores e impactando directamente en la incidencia de la
enfermedad en los seres humanos.>'*"!

A grandes rasgos, la emergencia y re-emergencia de
algunas enfermedades infecciosas, principalmente las
transmitidas por vectores, y su asociaciéon al cambio
climdtico, representan un fenémeno mundial y de
consecuencias diferenciales mayormente negativas en

las regiones mas vulnerables por diversos factores ya
mencionados.” >

Acciones nacionales para combatir el cambio climatico
y la participacion del sector salud

En el afio de 1992, México se unié a la Convencién
Marco de las Naciones Unidas sobre el Cambio Climatico
(CMNUCC), sin embargo, fue hasta el siglo XXI cuando
se realizaron medidas por parte del Gobierno Federal,
fijando como meta la reducciéon de los GEI en 50.7
MtCO2e para el 2050. Durante el 2007-2012 se establecid
el Plan Nacional de desarrollo, y este apoy6 la creacion
del Programa Especial de Cambio Climético (PECC)
2009-2012, teniendo como objetivo la mitigacién y la
adaptacion a niveles sectorial y regional. Las estrategias
de mitigaciéon del PECC estuvieron encaminadas al uso de
tecnologias renovables, promover la eficiencia energética,
reduccion de las emisiones de GEI en los procesos
productivos, conservar los bosques y areas verdes, asi
como regular de manera efectiva la gestion sustentable
del suelo. Por otro lado, las estrategias de adaptacion,
evaluaron la vulnerabilidad de los diferentes sectores al
CC para fortalecer sus capacidades de adaptaciéon. La
tabla 2 muestra las estrategias de adaptacion realizadas
por el sector salud.*(Ver Tabla 2).

Tabla 2.
Respuestas gubernamentales por el sector salud
para la mitigacion y adaptacion al cambio
climatico en México

Adaptacién

« Prevenir y tratar enfermedades
relacionadas con el clima (deshidratacion)
con la distribucion de suero oral y
la organizacion de campafias de
vacunacion.

+ Mejorar el diagndstico, tratamiento
y  prevencion de  enfermedades
gastrointestinales.

+ Implementar sistemas de alerta
temprana que eviten la propagacion de
enfermedades relacionadas con el clima.
« Proteger a las personas més vulnerables
en periodos de calor y frio extremos.

- Mejorar la calidad del agua y fortalecer
su monitoreo.

Fuente: Politica del cambio climético en México: avances, obstaculos
y retos de Fabiola S. Sosa-Rodriguez. Revista Internacional de
Estadistica y Geografia. 2015.

En el 2005 se cred la Comisidn Intersecretarial de Cambio
Climatico (CICC), la cual coordina y evalia el PECCy
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la Estrategia Nacional de Cambio Climatico (ENACC),
aprobada en el 2007. En 2013, se renovo la ENACC vision
10-20-40, con el objetivo de guiar las acciones nacionales,
para combatir este fendmeno en los préximos 40 afos,
la que, sustentada en sdlidos fundamentos cientificos,
plantea metas viables que van mads alld de reducir los
gases de efecto invernadero, traza una ruta de largo plazo
para mejorar la salud y la calidad de vida de la poblacion,
ademas de convertir a México en una sociedad con mayor
resiliencia. ¢

De acuerdo con los articulos 8 y 9 de la Ley General
de Cambio Climatico (LGCC), aprobada en el 2012,
todos los estados y municipios del pais, deben disefiar e
implementar un programa para fortalecer las capacidades

Elimpacto del cambio climético
en la prevalencia del Dengue en México

de adaptacion de sus regiones y reducir sus emisiones de
GEL

Cabe resaltar, que no todos los estados de la Republica
Mexicana cuentan con su programa estatal de accién
contra el cambio climético, sin embargo, Jalisco en el
2018 publicé su programa en respuesta a la LGCC y la
Ley para la Accién ante el Cambio Climatico del Estado
de Jalisco (LACCE 2015), siendo un instrumento de
planeacion, rector y orientador de la politica estatal en
materia de cambio climatico con alcances, proyecciones y
previsiones en el mediano y largo plazos. Las tablas 3 y 4
muestran las estrategias de accién en respuesta al cambio
climatico, por parte de Secretaria de Salud en Jalisco. (Ver
Tablas 3y 4).

Secretaria de
Salud

Tabla 3.

Estrategia para reducir la vulnerabilidad y aumentar la resiliencia del sector salud

ante los efectos del cambio climatico

“
ejecutora

Fortalecer el Sistema de Vigilancia
Epidemioldgica.

Detectar y notificar al Sistema de Vigilancia de Dafos a la Salud por Temperaturas
Extremas, el cual vigila golpe de calor, deshidratacién y quemadura solar de
marzo a octubre; asi como hipotermia, intoxicaciéon por monéxido de carbono y
quemaduras por frio de octubre a marzo.

Atender las urgencias
epidemioldgicas y desastres.

Capacitacion para el fortalecimiento del personal que opera el programa de
urgencias epidemiolégicas y desastres de las regiones sanitarias.

Atender las emergencias en salud
antes de 48 horas en coordinaciéon
con los componentes encargados
de otorgar la  atencién:
atencion médica,  vigilancia
epidemioldgica, promocién de
la salud, regulacién sanitaria,
laboratorio y comunicacién social.

Disenar e implementar un protocolo de regulacion sanitaria para albergues, que
integre la perspectiva de género con énfasis en seguridad y prevencién de violencia.

Atender y  controlar las
enfermedades producidas por
vectores y zoonosis.

Eliminaciéon y modificacion del héabitat y criaderos de los anofelinos, en localidades
y municipios prioritarios (cuando menos una vez por mes).

Monitorear las encuestas entomoldgicas con verificaciones realizadas en
localidades de riesgo y desagregar por edad y sexo, realizando diagnosticos de
vulnerabilidad diferenciados por género.

Mejorar la vivienda: encalado, colocacion de suelo raso en lugares con mayor incidencia
de picadura (de acuerdo a la informacién de la encuesta y a lo que ven de la vivienda).

Realizar un conteo de las localidades que cuenten con rociado domiciliario.

Realizar de manera periédica monitoreo de casos de dengue.

Realizar de manera periédica un monitoreo de casos de chikungunya y zika.

Realizar de manera periédica un monitoreo de picaduras de alacran.

Elaborar una evaluacion de
vulnerabilidad en el sector salud.

Elaborar y publicar la evaluacién de vulnerabilidad donde se incluya informacion
diferenciada por sexo, edad y grupo étnico, incluyendo diagndsticos de
vulnerabilidad con perspectiva de género.

Implementar las actividades resultantes que se propongan en la evaluacién de
vulnerabilidad, garantizando la participacion igualitaria de mujeres y hombres.

Fuente: Programa Estatal para la Accién ante el Cambio Climatico. Gobierno del Estado de Jalisco. SEMADET, 2018.
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Tabla 4.
Estrategia del sector salud en comunicacién, difusion, innovacion y educacién ambiental
vinculados a cambio climatico

Secretaria de salud

Medida transversal: Supervisar y
revisar las acciones para la reduccién
de enfermedades respiratorias.

Realizar acciones de prevencién para la reduccién
de enfermedades respiratorias: EPOC,
neumonia e influenza, priorizando a grupos
vulnerables como infantes, mujeres, indigenas y
personas adultas mayores.

asma,

Realizar acciones de comunicacién social para la
reduccion de enfermedades respiratorias: asma,
EPOC, neumonia e influenza, dirigidas a grupos
vulnerables como infantes, mujeres, indigenas y
personas adultas mayores.

Fuente: Programa Estatal para la Accion ante el Cambio Climéatico. Gobierno del Estado de Jalisco. SEMADET, 2018.

Los obstdculos que impiden que los resultados no sean
del todo favorables son: 1) La falta de participacion
y concientizacién de la sociedad sobre el CC; 2) Los
malentendidos acerca de los objetivos, procesos y resultados
de estas acciones entre las agencias gubernamentales y 3)
La carencia de coordinacién y colaboracién entre diversos
sectores. Sumandose la apatia de la poblacién para conocer
en qué consiste el CC, sus impactos y su capacidad de
contribucion, haciendo dificil la implementacion de las
estrategias anteriormente expuestas.*

Discusion

El cambio climético es un reto transversal, debido a que
involucra diferentes sectores de la sociedad y drdenes de
gobierno. Por lo tanto, implica la integracién de multiples
y muy diversos actores, entre ellos la participacion de los
trabajadores de la salud es esencial.

Debido a que existen escasos estudios en México que
traten acerca del cambio climdtico y su efecto en la
salud, particularmente el dengue. Nuevas investigaciones
al respecto son necesarias, con diferentes enfoques y
proyecciones epidemioldgicas para mejorar los sistemas
de alerta temprana, vigilancia y control de enfermedades
de transmision vectorial.

Es necesario desarrollar mayoreslineas de accién por parte
del sector salud para afrontar el efecto del cambio climatico
en la salud, creando nuevas estrategias de adaptacion,
politicas y medidas preventivas, en los diferentes niveles
de atencion, a su vez reevaluar los programas nacionales
existentes y establecer la reorientacién y amplificacion de
los mismos.

La Organizacion Mundial de la Salud menciona
que la morbilidad del dengue es posible reducirla
implementando una mejor prediccién y deteccion
de brotes a través de coordinacién epidemioldgica y
entomoldgica con una mayor vigilancia; promoviendo
los principios del vector y su administracién, asi como
un control sustentable del mismo; desarrollando
medidas de manejo que incluyan suministros de agua
urbana y doméstica; y a través de la comunicacion lograr
resultados en cambios conductuales de la poblaciéon y
programas de prevencion, asi como una futura pero no
lejana implementacion de vacunas.?

Conclusion

En general, las predicciones sobre el cambio climatico,
sus diferentes efectos en la salud y la redistribucion
del vector A. aegypti son desfavorables y representan
un problema de salud publica que sobrepasa las
fronteras politicas. Actualmente, México cuenta con
pocos estudios de prediccién en esta materia, lo que
hace imperativo el desarrollo de modelos predictivos
para nuestro pais, que permitan, entre muchas cosas,
el desarrollo de estrategias de prevencién, control y
vigilancia en las actuales zonas endémicas y en las
futuras zonas en peligro.

Contacto: Dr. Alfonso Ramiro Sanchez Lopez
Correo:aramiro.sanchez@edu.uag.mx

Director de Posgrados en Ciencias de la Salud de la Universidad
Auténoma de Guadalajara.

Direccion: Av. Montevideo (Esq. Av. Acueducto).

Teléfono: 33 3648 8708.

Codigo postal: 44670.
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