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1. INTRODUCCION

El 1 de febrero de 2016, la directora general de la Organizacién Mundial de la Salud, Margaret
Chan, anuncié una emergencia de salud publica de importancia internacional relativa al aumento
de los trastornos neuroldgicos y las malformaciones neonatales asociadas con el virus del

Zika. Anteriormente, un Comité de Emergencia convocado en virtud del Reglamento Sanitario
Internacional habia convenido en que, si bien aln no estabacomprobado de manera concluyente,
se tenia la firme sospecha de que existia una relacion entre la microcefalia y la infeccién por el
virus del Zika durante el embarazo, lo cual constitufa un “acontecimiento extraordinario” y una
amenaza para la salud publica de otras partes del mundo. Al 12 de febrero de 2016, 36 paises
habian reportado la transmision local de Zika entre 2015 y 2016, en todo el territorio de América,
Africa, Asia sudoriental y los paises islefos del Pacifico.

La OMS convoc6 entonces a socios internacionales para disefar un Marco de Respuesta
Estratégica y un Plan de Operaciones Conjuntas para coordinar la respuesta y garantizar que el
esfuerzo sea concertado. En este plan se establecen tres dreas de trabajo principales: vigilancia,
respuesta e investigacién, en relacién con cuatro categorias de paises.

El propdsito del presente documento es proporcionar directrices detalladas sobre las estrategias
de respuesta de conformidad con el Marco de Respuesta Estratégica. Los organismos de las
Naciones Unidas, las organizaciones no gubernamentales internacionales, las organizaciones

no gubernamentales y las organizaciones de la sociedad civil pueden usar estas directrices para
apovyar a los gobiernos en el diseno y la implementaciéon de intervenciones de comunicacion de
riesgos y participacion comunitaria’ adaptables e inspiradas en la investigacién y el contexto
local. Estas intervenciones ayudaran a que se comprenda mejor el virus del Zika y sus posibles
consecuencias, evitar su propagacion, mitigar su efecto sobre las personas y las familias, en
particular las mujeres, y las comunidades, ademas de contribuir a la investigacién continua para
perfeccionar las actividades de respuesta y los esfuerzos de control.

En este documento se utilizan las mejores pruebas cientificas disponibles en este momento en
materia de prevencion y el control del virus del Zika y su posible vinculo con la microcefalia y
otros trastornos neuroldgicos.? Los mensajes, las acciones y los datos justificativos relacionados
se revisaran periddicamente sobre la base de los datos epidemiolégicos y la evolucion del brote
del virus del Zika, las formas de transmisién y demas informacion acerca de este y de su relacion
con la microcefalia y otros trastornos neurolégicos. Se distribuirdn versiones actualizadas cuando
sea necesario.

Esta guia aplica las estrategias de comunicacién de riesgos y participacion comunitaria descritas
en el Marco de Respuesta Estratégica, al centrarse en los mensajes y los comportamientos
relacionados con la proteccién personal, el control del vector por parte de la comunidad y la
mitigacion del efecto sobre las personas y las familias.

En la préctica, cada pais contard con grupos de trabajo de comunicacion de riesgos y
participacién de la comunidad, organizados y dirigidos por el Gobierno y constituidos como
parte de la estructura general de respuesta al virus del Zika apoyada por las Naciones Unidas, la
Federacién Internacional de Sociedades de la Cruz Roja y la Media Luna Roja, organizaciones no
gubernamentales internacionales y organizaciones de la sociedad civil, que utilizardn estas

directrices para disenar estrategias nacionales y subnacionales de respuesta por medio de la
comunicacion. Estos mensajes y las acciones relacionadas tienen el propdésito de aumentar
la comprension del publico en general sobre el virus del Zika y fomentar la participacion de la
comunidad para protegerse a si misma y a las familias.

1 En este documento se emplea la expresién “comunicacién de riesgos y participacion comunitaria” para abarcar toda la var-
iedad de estrategias de comunicacién, cambio de comportamiento y movilizacion social y comunitaria que se emplean para contener los
brotes de enfermedades. Ademas, cada organismo asociado emplea un nombre funcional diferente para describir esta area de trabajo
(Comunicacién para el Desarrollo, Promocion de la Salud, Movilizacion Social, Comunicacion para el Cambio Social y del Comportamien-
to, Comunicacién con las Comunidades, etc.) para describir esta area de trabajo.

2 La presente guia, que comprende mensajes y comportamientos de proteccion recomendados, fue elaborada por la OMS, la
OPS, los CDC, UNICEF, USAID y la IFRC, y cuenta con el apoyo de estos organismos.


http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/204420/1/ZikaResponseFramework_JanJun16_eng.pdf?ua=1
http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/204420/1/ZikaResponseFramework_JanJun16_eng.pdf?ua=1

PRINCIPIOS RECTORES IMPORTANTES PARA UTILIZAR, ADAPTAR
Y ACTUALIZAR

Las estrategias de comunicacién de riesgos y participaciéon comunitaria en todos los paises que
estén respondiendo y preparandose para responder a fin de controlar y prevenir el Zika deben
regirse por los siguientes principios:

Disenarse en funciéon del contexto local y la situacion de la epidemia e incluir investigacién
formativa que permita comprender las formas en que la comunidad percibe el riesgo, asi como las
barreras y los factores que pueden facilitar la adopciéon de comportamientos de proteccién.

Basarse en el conocimiento y la experiencia de la comunidad, en particular de los lideres

de opinion locales. Los residentes locales suelen ser los que més conocen a sus propias
comunidades, cuéles son sus prioridades y como afrontar mejor los nuevos desafios. Si
aprovechan ese conocimiento y experiencia, las comunidades podran participar en la preparaciéon
y respuesta ante el Zika.

Basarse en la evidencia y en los contextos, las practicas de comunicacioén y los idiomas locales,
que ademas deben ser adecuados para los ninos y las personas con discapacidades sensoriales
o intelectuales, en particular cuando se transmiten por medio de redes y organizaciones
comunitarias locales.

Prestar atencion especial a las zonas donde tradicionalmente las mujeres y las comunidades
tienen poco acceso a la informacién, a las plataformas de participaciéon comunitaria y a los
servicios de salud.

Adaptarse a diferentes grupos poblacionales (p. ej. personas, familias, grupos comunitarios,
docentes, ninos y ninas, hombres y mujeres), segun el papel que puedan desempenar para evitar
la propagacién del virus del Zika, el nivel de riesgo al que estén expuestos (comunidades con
brotes activos de la enfermedad y mujeres embarazadas que puedan haber sido infectadas por el
virus, incluso luego de que la intensidad del brote haya menguado), el modo en que el virus puede
afectarlos directamente (p. ej. las mujeres que decidan embarazarse y sus parejas, las mujeres
embarazadas, los recién nacidos y los ninos), las acciones que pueden tomar para protegerse

(p. ej. procurar atencién, acceder a métodos de regulacion de la fertilidad, eliminar los criaderos
del mosquito), y el modo en que las personas y las familias deben atender a los recién nacidos o
ninos afectados. Si en una comunidad son comunes las mujeres que ayudan a las embarazadas,
como las doulas, parteras, comadronas o si los gobiernos estan asignando nuevas funciones a las
parteras tradicionales, ademas de la atencion del parto, se debe establecer contacto con ellas en
una etapa temprana y apoyarlas como aliadas importantes en la comunicacién de riesgos.

Hacer un seguimiento continuo de las respuestas y reacciones de la comunidad, los rumores y la
adopcion de comportamientos preventivos.

Al surgir més informacién acerca de la relacién entre el virus del Zika y la microcefalia y otros
trastornos neurolégicos observados, como el sindrome de Guillain-Barré, los temas y el énfasis del
trabajo de comunicacién de riesgos y participacidon comunitaria evolucionaran y se modificaran.

Se exhorta a los equipos de pais a integrar estos mensajes en sus estrategias de comunicacion
de riesgos vy participacién de la comunidad, a saber, en los programas de prevencién y control del
dengue, las plataformas de comunicacion y de los medios, las actividades de participacion de la



comunidad y movilizacion social de los socios, y el trabajo de promocién con las organizaciones
de la sociedad civil, los medios, los lideres de opinidon y las personas con influencia.

Dado que el mosquito Aedes aegypti es el vector que transmite tanto el Zika como el dengue vy el
chikunguna, estos mensajes y las acciones comunitarias relacionadas aprovecharan y fortaleceran
los programas existentes destinados al dengue y el chikungufa, y contribuiran a evitar la
propagacion de estas enfermedades.
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RECOMENDACIONES SOBRE LA
COORDINACIONY PLANIFICACION DE
ESTRATEGIAS DE COMUNICACION

DE RIESGOSY PARTICIPACION DE LA
COMUNIDAD PARA RESPONDER AL BROTE
DE ZIKA

Las siguientes recomendaciones servirdn para definir la participacion de los socios en relacion
con el apoyo a la parte de la estrategia nacional de prevencién y control de la enfermedad del
Zika dedicada a la comunicacién de riesgos v la participacion de la comunidad, y el Marco de
Respuesta Estratégica elaborado por la OMS y organismos internacionales. Las directrices
relativas a los mensajes y las acciones clave para prevenir y controlar este virus deben tenerse en
cuenta al planificar la respuesta de comunicacion basada en la evidencia.

Integracion y coordinacion de los equipos centrales: trabaje con los Ministerios de

Salud y los organismos gubernamentales relacionados a cargo del brote o la emergencia
sanitaria a fin de que la comunicacion de riesgos v la participacién de la comunidad sean

una parte fundamental del plan nacional de prevenciéon y control del Zika. La integracion
temprana de las autoridades distritales de zonas afectadas o vulnerables a la planificacion

de la comunicacion de riesgos acelerara el proceso de ampliacion de las actividades. Los
organismos de Naciones Unidas, la Cruz Roja y la Media Luna Roja, y otras organizaciones no
gubernamentales y de la sociedad civil asociadas deben tener un grupo de coordinaciéon para
la comunicacion integrado en la respuesta nacional, bajo la direccién de los gobiernos.

Planificacion intersectorial de la respuesta: encuentre grupos técnicos y redes
profesionales que ya gocen de legitimidad y credibilidad a nivel nacional y subnacional,

y participe en ellos. Estos grupos o redes intersectoriales con frecuencia se utilizan para
supervisar todos los componentes de las respuestas ante emergencias: investigacion,
vigilancia; servicios clinicos; comunicacién de riesgos, participacion comunitaria, etc. Si no
existe ya, se debe crear un subgrupo de comunicacion de riesgos y participacidon comunitaria
gue pueda colaborar estrechamente con los equipos de vigilancia, respuesta e investigacion .

Analisis de la situacion: trabaje con socios para disefnar (en colaboracién con equipos
interdisciplinarios) una tipologia del pais que describa las zonas afectadas por el brote

del virus del Zika o que se encuentren en riesgo, mediante la utilizacion de criterios
epidemiolégicos y entomolégicos. Lleve a cabo con rapidez una evaluacién de las
necesidades y una investigacion de la percepcion del riesgo (encuesta sobre conocimiento,
actitudes y practicas, entrevistas detalladas a informantes clave, grupos de discusién,
levantamiento de mapas, etc.), y haga una evaluacién de los canales de comunicaciéon para
establecer cuales son las fuentes interpersonales, comunitarias, de medios masivos y redes
sociales en las que confia la gente durante los brotes de enfermedades que afectan la salud
publica. Mediante esta tipologia se podran disefnar estrategias, mensajes e intervenciones
focalizados de acuerdo con los mapas epidemioldgicos y las zonas de alta incidencia de la
enfermedad. La tipologia debe incluir las dimensiones ambientales del riesgo de transmision
del virus del Zika en el pais y permitira clasificar las zonas de riesgo y los grupos vulnerables
de la poblaciéon de acuerdo con la aparicion de casos y la persistencia de la transmision.

Evaluacion rapida de la respuesta actual de comunicacion: antes de comenzar a producir
y distribuir material de comunicacién, es importante saber con qué se cuenta ya, qué se esta
poniendo en préctica, el alcance de la respuesta, los socios que participan vy la distribucién
de las funciones y las responsabilidades, a fin de evitar duplicaciones e inconsistencias



en las intervenciones o los mensajes. El equipo dirigido por las Naciones Unidas o las
organizaciones no gubernamentales internacionales que apoye la respuesta de comunicacion
del Gobierno debe identificar las deficiencias y oportunidades en que el aporte sea mas
pertinente y significativo, y debe procurar una sinergia con los procesos que ya estén en
curso a fin de maximizar el impacto de la respuesta.

Reconocimiento de areas de asistencia técnica: dirigida al Ministerio de Salud a fin de
facilitar la planificacion de las estrategias de comunicacién, especialmente en lo que respecta
a la participacién comunitaria y la puesta en practica de actividades de comunicaciéon de
riesgos destinadas a fomentar los comportamientos preventivos por medio de diferentes
plataformas de divulgacion, lo que incluye armonizar las estructuras gubernamentales y
fortalecer la capacidad de trabajar a nivel de la comunidad.

Reconocimiento de necesidades de capacidad institucional para responder a nivel central
y local. Haga hincapié en la importancia de fortalecer la capacidad de los departamentos de
comunicacién o informacién, educaciéon y comunicacion en diferentes sectores sociales,
tanto en lo que respecta a capacitar al personal como a facilitar la creacién de estructuras y
procesos gue contribuyan a la eficiencia y efectividad de las intervenciones de comunicacién.

Movilizacion de los recursos locales y la capacidad comunitaria: determine qué
plataformas comunitarias y de redes existen, y establezca alianzas estratégicas con
organizaciones locales. Esto implica mantener una coordinacién con sociedades nacionales

de la Cruz Roja y la Media Luna Roja, asociaciones y redes voluntarias locales —p. ej.
culturales, sociales, religiosas, de grupos de mujeres, etc.— que puedan contribuir a diferentes
componentes de la respuesta. También puede ser necesario fortalecer la capacidad de estas
redes nacionales y locales para que obtengan conocimientos, habilidades y herramientas que
les permitan llevar a cabo la movilizacién social en sus propias comunidades.

Alianza con instituciones académicas y de investigacion regional, nacional o local:
destinadas a llevar a cabo investigaciones formativas y evaluaciones rapidas a fin de
comprender los factores que afectan los comportamientos de riesgo existentes y disenar
estrategias dirigidas a grupos especificos de poblacion. El Gobierno, con el apoyo de
organismos de las Naciones Unidas e investigadores en las areas de la antropologia, las
ciencias sociales y el control de vectores, realizard encuestas sobre conocimiento, actitudes
y précticas y estudios cualitativos. Estas alianzas también pueden apoyar el establecimiento
de sistemas de monitoreo y evaluaciéon integrados para hacer un seguimiento de los
elementos que no funcionen de la respuesta de comunicacién de riesgos y participacion
comunitaria, hacer las modificaciones necesarias y evaluar la efectividad de las estrategias.
Estos estudios y datos de monitoreo se pondran a disposicion de todos los socios
implementadores cuando estén listos. Es importante que las conclusiones de las encuestas
sobre conocimiento, actitudes y practicas, y de los demas estudios socioecolégicos
exhaustivos, sean transmitidas a los socios operativos para que tengan el mayor efecto
posible sobre la salud de la poblacién.

Monitoreo, elaboracion de informes y documentacion de los procesos, productos,
resultados y adopcién de practicas preventivas asociadas con la proteccién personal, el
control de vectores y el cuidado y apoyo a las personas y las familias afectadas por el Zika.
Los indicadores de comunicaciéon de riesgos y participaciéon comunitaria se podran calcular a
partir de los datos recopilados en los paises sobre la cobertura y los logros de las estrategias
gue promueven la adopcién de practicas preventivas. Si bien algunos indicadores, como por
ejemplo el alcance de las intervenciones, la adopcién de practicas, la movilizacién de redes,
la percepcion del publico y la confianza en la respuesta, etc., pueden ser comunes a todos
los paises, también podrian requerirse indicadores especificos de cada pais como parte de la
respuesta general a la enfermedad. Asegurese de que los hallazgos de dicho monitoreo se
compartan con todas las partes interesadas pertinentes, incluidas las comunidades.
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MENSAJESY COMPORTAMIENTOS CLAVE

TIPOLOGIA DE LOS MENSAJES Y LOS COMPORTAMIENTOS

Los siguientes mensajes son compatibles con las estrategias clave establecidas en el Marco de
Respuesta Estratégica frente al virus del Zika disefado por la OMS y sus socios. Los mensajes

y comportamientos relacionados se agrupan en cinco categorias, que reflejan la importancia

de trabajar a nivel individual, familiar, comunitario, institucional y social. Es importante destacar
que los mensajes clave y los comportamientos recomendados se clasifican segun lo que los
diferentes grupos poblacionales necesitan saber y pueden hacer para protegerse a si mismosy a
sus comunidades. Es posible que la informacién se repita, ya que las mismas acciones deben ser
realizadas por diferentes partes interesadas. Los mensajes se adecuan a los principios centrales
de comunicacion de riesgos y modificacion del comportamiento, y tienen el propdsito de
minimizar la ansiedad y fomentar comportamientos adecuados que puedan ponerse en practica,
reconociendo la necesidad de un enfoque que abarque a toda la sociedad para la prevencién vy el
control. Este ultimo principio se describe en la seccién sobre el entorno facilitador.

1. Mensajes centrales de proteccién individual y empoderamiento de la comunidad

2. Control del vector y comportamientos preventivos basados en la comunidad

3. Comportamientos de proteccion de los grupos de alto riesgo vy la poblacién en general
4. Reconocimiento de los sintomas y busqueda de atencion para las personas afectadas

5. Entorno que facilita el control del vector y la prevencion del Zika

3.1 MENSAJES CENTRALES DE PROTECCION INDIVIDUALY EMPODERAMIENTO DE LA
COMUNIDAD

En la mayoria de las personas afectadas, la infeccion por el virus del Zika es leve: solo una de cada
cuatro o cinco presenta sintomas. La mayor preocupacion radica en que el Zika pudiera causar
defectos congénitos en los fetos, como la microcefalia. En algunas personas, este virus podria
provocar enfermedades graves que afectan el sistema nervioso, como el sindrome de Guillain-
Barré; aunque la mayoria se recupera, es posible que algunas de estas personas necesiten recibir
atenciéon hospitalaria inmediata.

3.1.1 Acciones comunitarias para detectar y eliminar los sitios donde se puede reproducir
el mosquito

vl. El virus del Zika es transmitido principalmente por el mosquito Aedes, el mismo que transmite
el dengue vy el chikunguna.

vil. La manera més eficaz de proteger a las personas, las familias y las comunidades del Zika, el
dengue y el chikunguna consiste en reducir la poblacién de mosquitos eliminando los sitios
donde estos pueden reproducirse.

vill. Los mosquitos ponen huevos en los bordes tanto de agua limpia y como estancada, p. €j. en
contenedores llenos de agua y en otros recipientes donde se acumula agua (cubetas, tinas u
otros recipientes grandes, canaletas de desaglie y neumaticos usados), incluso dentro de las
casas, escuelas y lugares de trabajo y en sus alrededores.



XI.

XIl.

XII.

XIV.

XV.

XVI.

Una pequena cantidad de agua es suficiente para constituirse en un criadero del mosquito:
pueden poner huevos en algo tan pequefo como una tapa de botella.

Para protegerse a si mismo y a su comunidad, elimine los sitios donde se pueda reproducir el
mosquito, como los recipientes, la basura y los residuos en los cuales se pueda acumular agua
dentro de su casa vy alrededor de ella. Si no es posible drenar o vaciar los recipientes, llénelos
con arena o cubralos, para que los mosquitos no puedan poner huevos en ellos.

Mantenga siempre el agua almacenada en recipientes tapados. Los recipientes utilizados para
almacenar agua se deben limpiar, refregar y vaciar al menos una vez por semana, para eliminar
posibles huevos de mosquito.

Si hay cafnos rotos o con pérdidas en su casa o en su comunidad, reparelos o informe de
inmediato a las autoridades para evitar que el agua se estanque.

Para protegerse a si mismo y a su familia, informe a las autoridades correspondientes sobre
los criaderos del mosquito que vea en espacios publicos o en su lugar de trabajo, y limpie las
zonas donde el mosquito se puede reproducir.

Dirija acciones comunitarias destinadas a eliminar los criaderos del mosquito o participe en
ellas. Utilice siempre ropa protectora y repelente de insectos al limpiar posibles sitios de
reproduccion del mosquito.

Hable con las autoridades locales o publicas y aylUdelas a tratar las zonas exteriores que rodean
Su casa con insecticida, para matar a los mosquitos adultos.

Elimine el agua estancada y trate los contenedores de agua con larvicidas para matar las larvas
y los huevos.

3.1.2 Medidas de proteccion personal para evitar la picadura de mosquitos y prevenir la

transmision sexual

Debido a la posible asociacion entre el aumento poco usual de casos de Zika y los casos de
microcefalia en Brasil, las mujeres embarazadas y aquellas que tengan previsto embarazarse
deben protegerse de las picaduras de mosquitos.

Las mujeres embarazadas y aquellas que planean quedar embarazadas deben protegerse del
contacto sexual sin proteccién con parejas que pudieran estar infectadas con el virus Zika.
Recuerde que el mosquito que transmite la enfermedad del Zika por lo general pica durante el
dia, en especial temprano en la manana y al atardecer.

Las mujeres que deseen evitar o retrasar el embarazo deben utilizar métodos anticonceptivos
eficaces. Siestos métodos fallan, deben pedir un anticonceptivo de emergencia lo antes
posible a un profesional de la salud o a una farmacia.

Todos los hombres que vivan en zonas donde hay brotes de Zika deben considerar la
posibilidad de usar preservativos en las relaciones sexuales, para evitar el riesgo de
transmisién sexual del virus.

Si hay un brote de Zika en la comunidad, todos deben protegerse de los mosquitos con

ropa que les cubra la mayor parte posible del cuerpo (preferiblemente de color claro), con
repelentes contra insectos aprobados por las autoridades sanitarias y utilizados de acuerdo con
las instrucciones de la etiqueta, y con barreras fisicas, por ejemplo, mallas plasticas o cortinas
tratadas, o manteniendo puertas y ventanas cerradas, o durmiendo bajo mosquiteros en todo
momento, destacando que el mosquito Aedes es mas activo entre las primeras horas de la
manana y el atardecer.



VI

VIL

VIII.

Si tiene ninos pequefos o cuida de ellos, también debe vestirlos con ropa que les cubra

la mayor parte posible del cuerpo, ponerles repelente contra insectos que estén aprobados
por las autoridades sanitarias nacionales (excepto en el caso de los bebés menores de dos
meses), usar barreras fisicas, por ejemplo, mallas plasticas o cortinas tratadas en las puertas
y ventanas, y hacer que duerman bajo mosquiteros en todo momento, destacando que el
mosquito Aedes es mas activo entre las primeras horas de la manana y el atardecer.

Hable con las autoridades locales o publicas para tratar con insecticida la zona exterior de
su casa dentro de un radio de 100 metros.

El virus del Zika puede hallarse en la sangre de una persona durante la primera semana de
infeccién. Puede pasar de una persona infectada a otra persona si un mosquito pica a una
persona infectada y después a otra. Por lo tanto, una persona infectada con Zika puede

ayudar a detener la enfermedad si evita ser picada por mosquitos en la primera semana de la
infeccién. Si un miembro de la familia presenta sintomas o si se le diagnostica Zika, asegurese
de que evite ser picado por mosquitos en la primera semana de la enfermedad, usando

ropa que le cubra la mayor parte posible del cuerpo, aplicandose repelente de insectos y o
durmiendo bajo mosquiteros en todo momento, especialmente entre las primeras horas de la
manana y el atardecer.

3.1.3 Sintomas y busqueda de atencion
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Los sintomas del Zika por lo general son leves y pueden incluir fiebre, erupcion, dolor en las
articulaciones, conjuntivitis, dolor muscular y cefalea.

Normalmente las personas no se enferman lo suficiente para tener que ir al hospital, y es
posible que no se den cuenta de que estan infectadas.

Se recomienda a las mujeres embarazadas o que tengan previsto embarazarse y presenten
sintomas del Zika que procuren atencion prenatal de inmediato para recibir informacion y
monitorear su embarazo, ademas de seguir las recomendaciones del profesional de la salud.

Los nifos que presentan sintomas deben ser evaluados inmediatamente por un profesional de
la salud local en aquellas situaciones en que sea posible la infeccién adicional con dengue.

Las personas infectadas con el virus deben hacer mucho reposo, tomar una cantidad suficiente
de liquidos, y tratar el dolor y la fiebre con los medicamentos habituales (si bien se deben
evitar la aspirina y los antiinflamatorios no esteroideos). No existe una vacuna para prevenir el
Zika ni medicamentos especificos para tratarlo.

Si los sintomas del Zika empeoran o si la persona infectada estd preocupada, se debe procurar
atenciéon y asesoramiento médico.

Un pegueno numero de personas infectadas con el Zika podria estar en riesgo de desarrollar
el sindrome de Guillain-Barré entre una y tres semanas después de la infeccion. Se trata de
una enfermedad que afecta el sistema nervioso y puede ser grave. Algunos sintomas posibles
son: debilidad muscular, sensacién de hormigueo en los miembros, visién doble, dificultad para
respirar o tragar. Se debe procurar atencién médica de inmediato. Normalmente, esta afeccion
se cura con atencién médica apropiada. Control del vector y comportamientos preventivos
basados en la comunidad

3.1.4 Eliminar los sitios donde se puede reproducir el mosquito (huevos y larvas):

10 m

acciones comunitarias

La eliminacién de los mosquitos mediante las fumigaciones que realizan las autoridades
locales no basta para combatir el Zika; los huevos y las larvas del mosquito solo pueden



eliminarse limpiando todos los posibles sitios de reproducciéon y permitiendo que trabajadores
de la comunidad capacitados o autoridades sanitarias locales apliquen larvicidas autorizados en
el agua.

Tratar el agua de beber con larvicidas no causa dano; no existe un vinculo conocido entre el
uso de larvicidas y el aumento de la microcefalia en los nifos.

Los sitios donde habitualmente se reproducen los mosquitos son los siguientes®:

Los hogares y sus alrededores, en particular los sitios y objetos en los que se puede
almacenar o acumular agua limpia (p. ej. depdsitos de agua, aljibes, canaletas de desagle
del techo que estén obstruidas, fuentes, juguetes, neumaticos usados, macetas, cajas y
envases de alimentos y bebidas).

Las escuelas y sus alrededores (depdsitos de agua, zonas de recreacion, piscinas, jardines
escolares, fuentes de agua).

Las areas donde se acumulan residuos (dentro y alrededor de las casas, sitios publicos de
recoleccion de residuos, botes de basura de la calle, etc.).

Los espacios publicos (p. ej. parques, patios de recreo, canchas de futbol, mercados,
cementerios, parques y jardines publicos) y otras zonas (p. ej. gomerias, chatarrerias, etc.).
Todos ellos se deben inspeccionar para eliminar posibles sitios de reproduccion.

Los lugares donde se relne mucha gente (p. ej. centros comunitarios, centros de atencion
médica, lugares de culto). Si en estos lugares existen sitios o recipientes donde se
almacena agua, estos siempre deben estar cubiertos y hay que limpiarlos periédicamente,
por lo menos una vez por semana.

Iv. jEsté alerta y participe! Detecte y elimine los posibles sitios de reproduccién del mosquito en

VI

el vecindario y sus alrededores.

Trabaje con los dirigentes locales y voluntarios comunitarios para sensibilizar a las
comunidades y lograr que actlen, empleando mapas del vecindario para detectar las zonas
que tienen mayores probabilidades de convertirse en criaderos del mosquito, y Unase a las
campanas de limpieza.

Procure que toda la comunidad participe en la planificacién y la respuesta como corresponda,
en particular los ninos en las escuelas y las casas, las personas mayores y con discapacidades,
y los grupos vulnerables y marginados.

3.1.5 Eliminar los sitios donde se puede reproducir el mosquito: acciones en el hogar

Elimine todos los objetos o recipientes innecesarios que puedan contener agua. Al menos una
vez por semana, vacie, limpie, voltee o deseche los recipientes que puedan contener agua,
como cubos, neumaticos, macetas, fuentes de agua, arboles y plantas, tanto dentro de las
viviendas como en un radio de 100 metros.

En zonas donde hay sequia o escasez de agua, mantenga los recipientes de agua cubiertos y
vacielos, limpielos y refriéguelos al menos una vez por semana.

Si es necesario almacenar agua, asegurese de que el recipiente esté tapado por completo todo
el tiempo segun las indicaciones de las autoridades de salud locales.

3

Los sitios de reproduccion de los mosquitos pueden variar considerablemente segun el contexto local; por consiguiente, es

fundamental realizar visitas y elaborar mapas de la comunidad a fin de comprender mejor en qué sitios es posible que se reproduzcan
los mosquitos y adaptar los mensajes en consecuencia.


http://www.who.int/emergencies/zika-virus/articles/rumours/en/
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Iv. Limpie las canaletas de desagle de la casa una vez por semana para evitar que el agua
se estanque.

v. Limpie diariamente los cubos de basura y otras zonas donde haya residuos dentro de la casa y
alrededor de ella.

vi. Drene las canaletas de desaglie del techo para que el agua pueda correr sin obstaculos.

vil. Aungue las autoridades fumiguen los vecindarios, es importante saber que los insecticidas por
lo general matan a los mosquitos adultos pero no a las larvas. Es necesario limpiar los sitios
donde puede reproducirse el mosquito dentro de las viviendas y en sus alrededores. Para este
fin puede ser necesaria la aplicacién de larvicidas por técnicos, junto con las demdas medidas.

vill. Siempre se debe usar ropa protectora y repelente de insectos al hacer ese trabajo.

Ix. La aplicacién de cloro en el agua limpia no es una medida efectiva para eliminar los huevos o
las larvas del mosquito.

3.1.6 Eliminacion de sitios de reproduccion del mosquito y fomento de comportamientos
preventivos: acciones dirigidas a escuelas, guarderias y centros de atencion alternativos

I. Hablando con los demas sobre las formas de prevenir la infeccién, los nifos pueden convertirse
en promotores de la prevencion y el control del Zika en el hogar, la escuela y la comunidad.

Il. Los docentes, los directores y los ninos pueden participar en la eliminacién de posibles sitios
de reproduccion y la limpieza del agua estancada dentro de las escuelas y de sus casas y en
sus alrededores, asi como en otros sitios publicos, como los patios de recreo.

. Utilice siempre ropa protectora y repelente de insectos al eliminar posibles sitios de
reproduccién del mosquito.

Iv. Integre actividades de prevencion del Zika que sean adecuadas para ninos en las materias (p.
ej. Ciencias) o los proyectos escolares (p. ej. los proyectos creativos y artisticos).

v. Atraiga la atencién de los nifos por medio de actividades de capacitacién y comunicacion,
y de carteles sobre prevencion del Zika colocados en las escuelas y dirigidos a docentes,
ninos y adolescentes.

vl. Estimule a los ninos a participar utilizando materiales atractivos y adecuados a la edad (dibujos,
historietas, etc.) sobre los sitios donde comUnmente se reproduce el mosquito, para que puedan
reconocerlos y eliminarlos, junto a personas adultas, en sus casas y en los alrededores.

VIL

Procure que los nifos ensefen a sus padres y familias e influyan sobre ellos para reconocer y
eliminar los posibles sitios de reproduccién del mosquito en el hogar y en la comunidad.

vill. Participe en la prevencién del Zika mediante la limpieza de patios, canchas de futbol,
piscinas de natacién y otras zonas deportivas y recreativas que puedan contener sitios de
reproduccién del mosquito.

Ix. Entable contacto con los dirigentes y administradores de sitios publicos donde la gente
se reuna (p. ej., lugares de culto, mercados, centros comunitarios y nodos de transporte)
para eliminar los sitios de reproduccion del mosquito y difundir informacién sobre
comportamientos preventivos.

X. Participe en actividades de redes sociales y de comunicacién dirigidas a ninos y padres para
promover comportamientos preventivos clave.



Xl. Las escuelas pueden organizar reuniones participativas con padres y ninos para explicar los
riesgos, fomentar la adopcién de medidas de control del vector y proteccién personal, y
reiterar la importancia de que el agua limpia se almacene de forma segura.

3.2 COMPORTAMIENTOS DE PROTECCION DE LOS GRUPOS DE ALTO RIESGOY LA
POBLACION EN GENERAL

3.2.1 Acciones de las mujeres embarazadas y de las mujeres y parejas que tienen previsto
embarazarse en zonas donde se sabe que circula el Zika

Preocupa que las mujeres y adolescentes embarazadas que estan infectadas con el virus del
Zika puedan tener bebés que nacen con cabeza pequehna y graves problemas de desarrollo. Este
trastorno se llama "microcefalia” En algunas zonas donde existe transmision del Zika, se ha
observado que los bebés de madres infectadas tienen problemas de vista y oido. Dado el vinculo
potencial entre la enfermedad del Zika y la microcefalia, las mujeres embarazadas y a aquellas
que tienen previsto embarazarse constituyen un grupo de alto riesgo debido a la gravedad de los
posibles efectos sobre el feto.

1. Todas las personas, en especial las mujeres embarazadas, deben protegerse de las picaduras
de mosquitos en zonas donde existe transmisién del Zika.

. Todas las mujeres embarazadas deben protegerse de las siguientes maneras: usar repelente
contra mosquitos; ponerse camisas de manga larga y pantalones largos; dormir bajo un
mosquitero, en especial entre las primeras horas de la manana y el atardecer, y colocar mallas
plasticas en puertas y ventanas.

n. Se recomienda a las mujeres embarazadas o que tengan previsto embarazarse que
procuren atencién prenatal para recibir informaciéon y controlar el embarazo, y que sigan las
recomendaciones de su médico o profesional de la salud.

Iv. Las mujeres que sospechen estar embarazadas deben acudir de inmediato a un centro de
salud para confirmar el embarazo y recibir asesoramiento y atencion prenatal de un profesional
de la salud.

v. Las mujeres que deseen evitar o retrasar el embarazo y sus parejas deben utilizar métodos
anticonceptivos eficaces. Las mujeres que deseen aplazar el embarazo deben tener acceso
a una completa gama de métodos anticonceptivos reversibles, de corto o largo plazo.
También deben recibir asesoramiento sobre la doble proteccion que ofrece el preservativo,
frente al embarazo y a las infecciones de transmision sexual. Si el anticonceptivo utilizado
falla, las mujeres deben ser aconsejados por su proveedor de salud sobre anticoncepcién de
emergencia tan pronto como sea posible..

vi. Todos los hombres que vivan en zonas donde hay brotes de Zika deben considerar
la posibilidad de usar preservativos en las relaciones sexuales, para evitar el riesgo de
transmisién sexual del virus.

vil. Las mujeres que han tenido relaciones sexuales sin proteccién y no desean embarazarse
deben recibir asesoramiento de un profesional de la salud sobre anticonceptivos de
emergencia lo antes posible.

viil. Las mujeres que deseen interrumpir su embarazo deben recibir informacién correcta sobre
todas las opciones que tienen dentro de la ley, incluida la reduccién del dano, si la opcién
deseada no esta disponible.

IX. Las parejas sexuales de mujeres embarazadas que vivan en zonas donde existe transmision del
virus del Zika o viajen a esas zonas deben recibir asesoramiento sobre practicas sexuales mas
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seguras (incluido el uso correcto y sistematico del preservativo) o abstenerse de mantener
relaciones sexuales durante el embarazo.

3.2.2 Acciones de las madres, las parejas de estas y las familias de nifnos y recién nacidos en

VI
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zonas donde circula el Zika

Para la mayoria de las personas, el Zika es una enfermedad leve y nada indica que los lactantes y
los niflos sean Mas propensos a contraer el virus o que en ellos la enfermedad sea mas grave.

El hecho de que la madre esté infectada con el virus del Zika no debe impedir la lactancia
natural, sino que esta sigue siendo recomendable por ser saludable para el recién nacido.

Las familias deben proteger su entorno eliminando posibles criaderos de mosquitos,
protegiendo la casa con mallas plasticas y haciendo que todos duerman bajo un mosquitero a
toda hora, en especial desde el amanecer hasta el atardecer.

Utilice siempre ropa protectora y repelente de insectos al eliminar posibles sitios de
reproduccién del mosquito.

Los miembros de la familia que tengan sintomas de Zika deben hacer mucho reposo,

tomar una cantidad suficiente de liquidos, y tratar el dolor y la fiebre con los medicamentos
habituales (si bien se deben evitar la aspirina y los antiinflamatorios no esteroideos). No existe
una vacuna para prevenir el Zika ni medicamentos especificos para tratarlo. Si los sintomas
empeoran, se debe procurar atencién y asesoramiento médicos.

Todos los recién nacidos y nifnos que presenten sintomas del Zika deben ser llevados de
inmediato al hospital o institucion de atencién médica mas cercano.

Si se sospecha que un bebé nacié con microcefalia, los profesionales de la salud deben hacerle
un seguimiento estricto y brindarle apoyo. Tendrdn que examinar al bebé, monitorear su
crecimiento y desarrollo y determinar si conviene hacerle una tomografia de la cabeza.

3.2.3 Acciones de los trabajadores de la salud:

Los trabajadores de la salud deben protegerse y tomar todas las precauciones necesarias para
crear entornos limpios y seguros tanto para si mismos como para los pacientes.

Los trabajadores de la salud se pueden proteger de las siguientes maneras:

Ponerse ropa que les cubra la mayor parte posible del cuerpo (preferiblemente de color
claro), usar repelentes contra insectos aprobados por las autoridades sanitarias de acuerdo
con las instrucciones de la etiqueta, y eliminar los posibles sitios de reproduccion del
mosquito en sus instituciones sanitarias.

Recomendar a los pacientes que usen repelentes y duerman bajo mosquiteros para evitar
picaduras de mosquito mientras se encuentren en el establecimiento sanitario.

Los trabajadores y el personal de la salud deben limpiar o hacer que se limpien a diario todos
los sitios de reproduccion del mosquito dentro del centro de salud y alrededor de él (p. ej. agua
estancada, residuos, receptaculos), que las instalaciones interiores se desinfecten para reducir
la cantidad de mosquitos, y que se coloquen mallas plasticas en las puertas y ventanas.

Se exhorta a los trabajadores de la salud a que informen de forma proactiva a los pacientes,
especialmente a las mujeres embarazadas y a las que tengan previsto embarazarse, sobre la
importancia de evitar la infeccién por el virus del Zika.
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Los trabajadores de la salud pueden recordar a las madres que estar infectadas por el virus del
Zika no les impide amamantar: se recomienda amamantar a todos los nifnos hasta los dos anos
de edad.

Las madres de ninos que padezcan microcefalia pueden necesitar apoyo de los trabajadores
de la salud para recibir atencién, ser remitidas a un manejo multidisciplinario, obtener apoyo
psicosocial y aprender cémo cuidar del recién nacido, en particular amamantarlo y brindarle los
alimentos adecuados a partir de los 6 meses, sin suspender la lactancia materna.

Los trabajadores de la salud deben vigilar de cerca el crecimiento de los ninos nacidos con
microcefalia y referirlos para que sean tratados si es necesario.

vill. Los trabajadores de la salud deben enfatizar y promover los mensajes clave para el control y la

prevenciéon del mosquito con todos los pacientes y las personas que visiten los establecimientos.

3.24 Acciones entre los donantes de sangre

El virus del Zika puede hallarse en la sangre de una persona que ha estado infectada durante
una semana o0 mas. Los expertos estan investigando si el virus del Zika puede transmitirse
mediante transfusiones de sangre.

Los potenciales donantes de sangre que hayan viajado a zonas donde circula el virus del Zika
deben esperar de 3 a 4 semanas antes de donar sangre.

Las personas que donan sangre y posteriormente presentan sintomas del virus del Zika dentro
de los 14 dias siguientes a la donacién deben informar a los servicios locales de transfusién,
para que cologuen su sangre en cuarentena.

Los servicios de transfusién de sangre de la Cruz Roja y la Media Luna Roja siguen utilizando
medidas de seguridad para proteger el suministro de sangre del virus del Zika y otros virus
transmitidos por mosquitos. La Cruz Roja y la Media Luna Roja solo obtienen sangre de
donantes que estan sanos y se sienten bien al momento de la donacién.

3.2.5 Acciones de la poblacion en general
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Eliminar los mosquitos y sus larvas es un modo eficaz de evitar el Zika en la comunidad. Todos
los miembros de la comunidad pueden tomar medidas para limpiar los alrededores y eliminar
los sitios donde se puede reproducir del mosquito.

En las zonas donde hay mosquitos Aedes todos corren riesgo; de ahi la importancia de los
comportamientos de proteccién personal para todos los miembros de la comunidad.

Las poblaciones que viven en zonas donde hay criaderos del mosquito o las personas que
trabajan temprano en la manana o durante el atardecer pueden correr mas riesgo de recibir
picaduras de mosquitos, por lo que deben prestar méas atencion a la proteccién personal.

Debido a la posible vinculacién entre la infeccion por el Zika y la microcefalia, las mujeres
gue estan embarazadas o planean estarlo y sus parejas deben incrementar sus medidas de
proteccién personal en relaciéon con el virus del Zika.

Aunque el Zika se transmite principalmente por el mosquito Aedes, se sabe que se ha
transmitido entre personas por contacto sexual y se estdn generando mas evidencias sobre
esta forma de transmision.

Hasta que se conozca mas informacion, todos los hombres y mujeres que viven en una zona
donde el Zika esta presente o vuelven de ella (en especial mujeres embarazadas y sus parejas
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masculinas) deben recibir asesoramiento sobre los posibles riesgos de transmision sexual, el
uso eficaz de métodos anticonceptivos y practicas sexuales seguras. Las practicas sexuales
seguras incluyen el uso correcto y sistematico del preservativo, que es uno de los métodos
mas eficaces de proteccion contra el embarazo, contra todas las infecciones de transmision
sexual, incluyendo la transmision sexual del Zika.

Las comunidades deben ofrecer apoyo a las familias de los nifos que nacen con microcefalia y
combatir proactivamente la discriminacion y la estigmatizacion.

3.3 RECONOCIMIENTO DE LOS SINTOMAS Y BUSQUEDA DE ATENCION PARA LA
PERSONAS AFECTADAS

Las personas que viven en una zona donde hay otras personas infectadas por el virus Zika
o donde se sabe que hay mosquitos Aedes deben estar alertas y conocer cuales son los
sintomas del Zika.

La mayoria de las personas con Zika presentan sintomas muy leves o no los presentan. Los
signos y sintomas habituales de la infeccion con virus del Zika son los siguientes:

Fiebre, erupcién, dolor en las articulaciones o conjuntivitis (ojos enrojecidos o
conjuntivitis aguda).

Dolor muscular y de cabeza.

Los sintomas del virus del Zika suelen ser leves y durar de dos a siete dias. Si los sintomas
empeoran, se debe consultar al proveedor local de servicios de salud.

Por lo general, las personas infectadas con el Zika no se enferman lo suficiente como para ir al
hospital y es muy infrecuente que ocurran complicaciones importantes o que alguien fallezca.

Los sintomas relacionados con el Zika podrian ser similares a las de otras enfermedades que
transmite el mismo mosquito, como el dengue y el chikunguna. Procure atencién médica si
los sintomas del Zika se agravan o si el paciente es un nifo o usted esta preocupado.

3.3.1 Cuidado de las personas infectadas con el virus del Zika
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XI.

Procurar que hagan mucho reposo.
Exhortarlas a que tomen liquidos para evitar la deshidratacion.

Exhortarlas a que tomen Unicamente medicamentos aprobados para aliviar la fiebre y el dolor
(por ejemplo, paracetamol o acetaminofeno).

Asegurar que no tomen aspirina u otros antiinflamatorios no esteroideos, porque pueden
incrementar el riesgo de sangrado en caso de que tengan dengue. El Zika, el dengue y el
chikunguna tienen sintomas similares y es posible confundirlos facilmente.

Si los sintomas empeoran, consultar al profesional de la salud de la zona.

Si la persona ya toma medicamentos para tratar otra afeccion, debe hablar con el profesional
de la salud antes de tomar otro medicamento.



3.4 ENTORNO QUE FACILITA EL CONTROL DEL VECTORY LA PREVENCION DEL ZIKA
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Se espera que todos los gobiernos nacionales, especialmente los de paises donde circulan el
virus del Zika o mosquitos Aedes, intensifiquen los esfuerzos por controlar el vector a fin de
proteger a sus comunidades, en especial a la préxima generacién de ninos, debido a la posible
asociacioén entre el Zika y la microcefalia.

Comuniguese con las autoridades locales responsables de garantizar la ausencia de mosquitos,
huevos v larvas en los lugares publicos, los espacios comunitarios y las zonas donde por lo
general se congregan grandes grupos de personas (desde los mercados hasta las piscinas de
natacion, los parques y las playas), asi como las fuentes de agua que habitualmente utiliza la
comunidad.

La accién gubernamental se verd complementada si la comunidad asume la tarea como propia,
participa y se compromete, lo que se facilita por medio de instituciones formales (grupos
religiosos, grupos de mujeres y madres, asociaciones, etc.) e informales (clubes locales,
grupos de jovenes, etc.).

Las asociaciones de voluntarios nacionales y locales desempenan una funcion clave en las
actividades de participacion comunitaria relativas a los brotes epidémicos, incluso en relacion
con la prevencion y el control del Zika. Se deben apoyar y sostener estas actividades comunes
para garantizar un control de la enfermedad a largo plazo. Es importante que el Gobierno y
otros socios apoyen el trabajo de los voluntarios comunitarios en la vigilancia y el control de

la enfermedad. La capacitaciéon de facilitadores para que trabajen con grupos de la comunidad
puede ampliar en gran medida el alcance y la participacién de las personas en acciones
apropiadas.

Los medios de comunicacién nacional y local y las redes sociales son socios fundamentales
para comunicarse de forma oportuna, transparente y flexible, a fin de mantener al publico
informado, generar confianza, y obtener respuestas y acciones que sirvan de apoyo a la
evolucion de la estrategia de respuesta al brote de Zika.

Con la evolucién de la ciencia en torno al Zika, incluyendo la posibles asociacién con la
microcefalia entre los recién nacidos y con el sindrome de Guillain-Barré, es posible que haya
confusion, ansiedad y temor en el publico.

Las estrategias de comunicacién deben atender esas preocupaciones y darles respuesta,
facilitar el didlogo publico y ofrecer aclaraciones sobre la base de las pruebas disponibles,
entre ellas lo que las personas, los gobiernos y las organizaciones internacionales y locales
estan haciendo para controlar la propagacién de la enfermedad.
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Zika and potential sexual transmission: http://www.who.int/csr/resources/publications/zika/sexual-transmission-

prevention/en/
Zika and safe blood: http://www.who.int/csr/resources/publications/zika/safe-blood/en/

Zika and pregnancy management:_http://www.who.int/csr/resources/publications/zika/pregnancy-management/en/

Zika and risk communication:_http://www.who.int/csr/resources/publications/zika/risk-communication/en/
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