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RESUMEN

Introduccion: La busqueda activa comunitaria es de amplio uso en la practica de campo y
permite identificar personas sintomaticas, criterios de riesgo de contagio, control del virus,
conocimiento de la poblacion en riesgo y, ademas, permite realizar el analisis de la relacién
de estos factores con el aumento del riesgo de afectar la salud. Sin embargo, es dificil
encontrar un consenso en este aspecto.

Objetivo: Identificar las estrategias de busqueda activa comunitaria que generen efecto en
el control de la COVID-19.

Métodos: Se realiz6 una bisqueda sistematica en las bases de datos PubMed, Science Direct
y LILACS, también en Google Scholar, Open Grey y PROSPERO, desde diciembre de 2019
hasta enero de 2021. Los criterios de seleccion fueron previamente definidos respecto a la
intervencion y al tema de la investigacién de los articulos consultados. El protocolo fue
enviado para ser asentado en el registro prospectivo internacional de revisiones sistematicas
(PROSPERO). Registro CRD42020160617.

Conclusiones: De las dos estrategias identificadas, se destaca la visita a casa del equipo
médico conformado por estudiantes, profesores y otros profesionales de salud. Es necesario
tomar con precaucion este resultado por ser estudios de un mismo pais, aunque se reitera la

importancia de la participacion comunitaria en vigilancia en salud publica.
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ABSTRACT

Introduction: The active community search is widely used in field practice and allows to
identify symptomatic people, criteria of risk of contagion, control of the virus, knowledge of
the population at risk and, in addition, allows the analysis of the relationship of these factors
with the increased risk of affecting health. However, it is difficult to find a consensus on this
aspect.

Objective: To identify active community search strategies that have an effect on the control
of COVID-19.

Methods: A systematic search was conducted in the PubMed, Science Direct and LILACS
databases, also in Google Scholar, Open Grey and PROSPERO, from December 2019 to
January 2021. The selection criteria were previously defined with respect to the intervention
and the research topic of the articles consulted. The protocol was sent for registration in the
International Prospective Register of Systematic Reviews (PROSPERO). Registration
number: CRD42020160617.

Conclusions: Of the two identified strategies, the home visit of the medical team made up
by students, professors and other health professionals stands out. It is necessary to take this
result with caution because they are studies from the same country, although the importance
of community participation in public health surveillance is reiterated.

Keywords: active community search; community surveillance; COVID-19; SARS-CoV-2.
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Introduccion

La busqueda activa comunitaria (BAC)*? es parte de una estrategia de vigilancia
innovadora que se circunscribe a la vigilancia comunitaria. Durante el trabajo activo en

tiempos de pandemia se valora mucho la participacion comunitaria en vigilancia, dada la
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facilitacion del acercamiento a la comunidad de las diferentes entidades,® el
empoderamiento de la propia comunidad en el control de la transmisibilidad de la COVID-
19 y por ende la generacion de conocimiento que puede replicarse constantemente. Sin
embargo, este aspecto es de dificil manejo, teniendo en cuenta la voluntad politica y los
recursos existentes para hacer una inversion econdémica y de recurso humano en esta labor.
Durante el tiempo de pandemia se han observado innumerables limitaciones al iniciar
actividades comunitarias, entre ellas se encuentran la dificultad para controlar los rumores,
adquirir conocimiento con bases tedricas y cientificas veraces,® fortalecer el vinculo entre
las entidades y la comunidad y reconocer el valor del trabajo comunitario como linea directa
con las diferentes comunidades, facilitando asi la comunicacién y buscando una mejor
adherencia a las diferentes normas y protocolos. A pesar de reconocer la importancia de la
vigilancia comunitaria y de la participacion de la comunidad en estas actividades, la
evidencia brinda poca informacién al respecto. Esto respalda la decision de realizar una
revision sistematica, con el objetivo de identificar las estrategias de busqueda activa
comunitaria que generen efecto en el control de la COVID-19. Lo cual podria aportar

evidencia para la orientacidn de esta estrategia especificamente.

Métodos

Este estudio fue conducido de acuerdo con las recomendaciones de colaboracion Cochrane
y siguiendo el reporte de la declaracién de PRISMA. El protocolo fue enviado para ser
asentado en el registro prospectivo internacional de revisiones sistematicas (PROSPERO).
REGISTRO CRD42020160617.

Después del proceso de analisis de los articulos, quedaron incluidos en la revision solo
estudios de corte transversal que reportaban actividades relacionadas con BAC en COVID-
19. La poblacion de los estudios estuvo constituida por poblaciones con riesgo de desarrollar
COVID-19.

Desenlace: actividades de experiencias exitosas de BAC en COVID-19.

Exclusiones: estudios que no entregaron resultados sobre actividades de BAC en COVID-

19, estudios de caso, protocolos, revisiones de tema, editoriales y revisiones sistematicas.
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Informacion de fuentes y estrategia de busqueda: se disefié una estrategia de busqueda para
PubMed, Science Direct y LILACS, adicionalmente en Google Académico, Open Grey y
PROSPERO, desde diciembre de 2019 hasta enero de 2021. La estrategia de busqueda fue
especifica para cada base de datos, no hubo restriccion en idioma, estado de publicacion, ni
tiempo de publicacion. Todas las estrategias de busqueda se encuentran en el anexo 1. Se
realizé busqueda manual en bases de datos de tesis y a través del contacto con autores de los
articulos publicados o no publicados y la literatura no publicada como opinion de expertos
y conferencias. Los resultados de las busquedas se verificaron con el fin de eliminar los
duplicados.

Seleccion de estudios: dos investigadoras identificaron y seleccionaron a ciegas y de manera
independiente los estudios recuperados. Cada una generd un listado de estudios después de
analizar el titulo y el resumen de cada articulo. Para su inclusion si se tuvo en cuenta el
consenso de ambas investigadoras. Los criterios de elegibilidad fueron aplicados en el
analisis a texto completo durante la seleccion final. Los desacuerdos entre los autores al
evaluar elegibilidad, calidad y los datos extraidos se resolvieron a partir de la comunicacion
entre todos.

Proceso de recoleccion de datos: la extraccion de los datos se realizd de manera
independiente, con la utilizacion de un formato estandarizado que incluyo primer autor y
afio, disefio de investigacion, pais, tamafio de muestra, actividad realizada de BAC, objetivo
del estudio, variables referentes a vigilancia comunitaria, detalles de la variable desenlace y
las principales actividades reportadas. Los revisores confirmaron todos los datos revisando
su exactitud.

Riesgo de sesgo: de manera independiente, dos investigadores evaluaron la calidad
metodoldgica en cada articulo, para ello se utilizé el programa Rev. Manager 5.3, y el
formato de calidad estandar de MINORS,® esta escala contiene informacion sobre claridad
del objetivo y la pregunta, posibilidad que tienen los pacientes de ser incluidos, protocolo
establecido para recoleccion de datos, puntos finales definidos y método para medir la
variable resultado, evaluacién de sesgo, manejo de datos perdidos y la presencia de calculos
posteriores.

Analisis estadistico: dada la heterogeneidad de los datos no se realizé metaanalisis.
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Seleccion de estudios
Después de la generacion y aplicacion de las estrategias de busqueda, se evidenciaron 33
articulos, de los cuales se incluyeron siete en la sintesis cualitativa, después de excluir los

duplicados y los articulos que no cumplieran con los criterios de inclusion (Fig. 1).

= Articulos identificados en bdsqueda
o de bases de datos (FubMed,
_E Science Direct v LILACS, PROSPERD,
= Open Grey, Google Scholar
= (n=13) : .
= Articulos duplicados
— * eliminados

L =7

Total despues de remover duplicados
2 (n=122) . .
=1 . | Articulos excluidos
= v {n = 68)
= Articulos seleccionados (TI, AB)
(n=754)
=
E i 4
= Articulos evaluados texto completo Articulos evaluados
= (n = 23) texto completo
= excluidos
- (n = 26)
* Tipo de estudio: 16

= 1 Tema diferente: 10
T
= Estudios incluidos en sintesis
2 cualitativa (n = 71

Fig. 1 - Seleccion de estudios.

Caracteristicas de los estudios incluidos
Los siete estudios analizados fueron transversales (Tabla 1), de los cuales solo uno fue
realizado en un pais latinoamericano (Argentina)® vy seis fueron realizados en
Cuba.(89101112) En |os estudios analizados se encontrd un total acumulado de 311 440
habitantes intervenidos. La edad no fue mencionada dada la susceptibilidad de contagio en
todos los sujetos de la poblacion. Todos los estudios entregaron informacion sobre las
actividades realizadas en BAC en COVID19. Las principales actividades encontradas, se
refieren a las visitas casa a casa, el uso de cuestionario de salud para identificar factores de

riesgo, poblaciones vulnerables y casos de manera oportuna, tamizaje con pruebas segin
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sintomatologia, conformacion de equipos médicos con estudiantes de medicina, trabajo en
conjunto con organizaciones sociales, empoderamiento de la comunidad para el control de

la COVID-19 y presencia de lideres para permitir un facil acceso a la informacion.
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Autor-afio Pais

Bustos,20206) Argentina

Delgado,2020 Cuba

Titulo

“Abordaje
comunitario de la
pandemia de COVID
en Quilmes: la
experiencia de Villa
Itati”.

“Trabajo comunitario
integrado para el
enfrentamiento a la
COVID -19enel
municipio de

Tabla 1 - Caracteristicas de los estudios incluidos

Tipo de
estudio

Transversal.

Preprint.

Transversal

Muestra

1 barrio (2206
casos
sospechosos y
2860 contactos
estrechos).

986 estudiantes
visitaron 35 580
viviendas, 65
528 habitantes.

Estrategias

implementadas
Vigilancia
epidemioldgica, trabajo
en conjunto con la
comunidad.
Planificacion de
acciones en conjunto.
Capacitacion para
blsqueda activa de
casos. conformacion de
comité operativo de
emergencia (COE) con
la participacion de la
comunidad, estrategias
de acompafiamiento en
situaciones de
vulnerabilidad,
realizacion de pruebas a
todos los que cumplian
criterio y aislamiento
preventivo,
implementacion de
centros de aislamiento
sanitario para los casos
y los contactos, visita a
cada caso y contacto
para hacer seguimiento.
Manejo de otras
condiciones de salud.
oportunidad en los
hisopados

Visita casa a casa por
estudiantes de medicina,
intercambio entre el
equipo basico de salud y
la poblacién,

Facilitadores

Comité conformado
por profesionales de
salud y comunidad
(COE) que facilitaban
la comunicacion.
Visita diaria a casos
confirmados y
contactos estrechos
para su seguimiento.
Apoyo en
alimentacion, y otras
condiciones de salud.
Anaélisis
epidemioldgico
constante entre todos
los actores.
Posibilidad de sitios
para cumplir el
aislamiento diferente
a su sitio de vivienda.
Barrio con
organizacion previa

Visita facilita la
relacién entre el
equipo medioy la
comunidad, facilita el
diagndstico oportuno

Barreras

Equipo
centrado en
equipo
médico. No
a todos los

Efectividad de la
estrategia

Disminucion de la
incidencia y aumento del
tiempo de duplicacion.
No entregan cifras.

Precision en la
incidencia. No reportan
datos. Diagndstico
oportuno de casos
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Falcon,2020®

Montano,2020®)

Navarro,2020(10)

Cuba

Cuba

Cuba

Cienfuegos, abril de
2020”

“Pesquisa activa

masiva poblacional 2280 estudiantes
para la COVID-19. de ciencias
Experiencia con Transversal médicas. 61 189
estudiantes de las viviendas; 114
ciencias médicas. 491 habitantes

Cienfuegos, 2020”

“La pesquisa activa.

Primer eslabon del

enfrentamiento a la Transversal 140 estudiantes,
COVID-19enel 13 profesores,
Policlinico Docente

“Antonio Maceo””

“Pesquisa activa
comunitaria ante la
COVID-19.
Experiencias en el

48 412
transversal habitantes y 627
pesquisadores

conocimiento del
entorno y una mayor
empatia para la
realizacion de la
pesquisa, identificar los
factores de riesgo
existentes y descubrir
tempranamente la
morbilidad oculta.

Cercania entre equipo
médico y comunidad
para facilitar
deteccion temprana

Entrevistas para
deteccion de casos

de casos
Visita casa a casa por
equipo de estudiantes y
profesor, posterior a ello
visita al consultorio,
discusion y
retroalimentacion
constante entre
profesores y equipo de Visita facilita la
salud para reorganizar identificacion de
actividades o crear otras | casos sospechosos,
estrategias. Trabajo en atencion
conjunto con individualizada
organizaciones sociales.
verificacion del estado
de salud de los casos y
sus contactos durante
las visitas, educacion
sobre habitos de higiene
durante las visitas
Capacitacion sobre la Los pesquisidores
enfermedad, medios de (incluidos los
contagio. Visita a las estudiantes) fueron
casas realizando ubicados en sus zonas
observacion de residencia, lo que

pacientes les
toman
prueba, solo
los que
cumplen con
los criterios
de caso
sospechoso

Equipo

centrado en Deteccién temprana de
el equipo casos

médico

Equipo
centrado en
el equipo m-
médico

No se menciona

Equipo
médico
perteneciente
ala
comunidad

Diagndstico precoz,
disminucion propagacion
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Quevedo,2020(D)

Rocha,202012)

Cuba

Cuba

municipio de
Cumanayagua”

“Papel de los
estudiantes de las
ciencias médicas en
el enfrentamiento a la
COVID-19. Yara.
2020”

“Experiencia de la
pesquisa activa de
COVID-19en
Cienfuegos”

Transversal

Transversal

55 409
habitantes, 347
estudiantes

22 381
habitantes; 130
estudiantes

participativa en la
atencién primaria de
salud (APS). Enfasis en
los grupos vulnerables

Entrevistas para
deteccion de casos
sospechosos por
estudiantes de medicina,

Capacitacion sobre la
enfermedad, medios de
contagio. Visita casa a
casa para aplicacion
encuesta de salud. No
prueba

favorecio el
conocimiento de los
pobladores, los
pesquisadores vivian
cerca del sitio de
visita, asi que
conocian el entorno,
mayor empatia para
la realizacion de la
pesquisa, la
posibilidad de un
horario mas flexible y
la no necesidad de
transporte. Visita a
sitios de dificil acceso

Equipo
centrado en
el equipo
médico

Visita casa a casa

Equipo
centrado en
el equipo
médico

Visita casa a casa

Diagnéstico precoz,
disminucion propagacion
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Caracteristicas de los estudios excluidos

Se exponen las caracteristicas de los 26 estudios excluidos, principalmente por no abordar

el tema de BAC en COVID-19 o por tipo de estudio (Tabla 2). Diez de ellos mencionaban

estrategias diferentes para identificar casos con la vigilancia rutinaria sin abordar el tema de

busqueda activa comunitaria,t3141516.17.18.19.20.21.22) gjete de las publicaciones eran articulos

de reflexion que presentaban estrategias no farmacoldgicas para el control y la mitigacion

del virus@324252627.282930) y |os demas presentaban temas distantes del planteado en los

criterios de inclusion o eran articulos de opinién, notas de interés o estudios

cualitativos. (,33,34,35,36,37,38)

Tipo de estudio

Estudio de concepto

Estudio de
modelacion

Reflexion

Transversal

Reflexion

Transversal

Reflexion

Reflexion

Opiniodn

Tabla 2 - Estudios excluidos

Tema

Deteccion de SARS-COV-
2 en aguas residuales

Efecto de estrategias no
farmacoldgicas como
medidas de control de la
COVID-19

Efecto de estrategias no
farmacoldgicas como
medidas de control de la
COVID-19

Datos epidemioldgicos
para acciones en salud
publica

Anadlisis de tendencia de la
COVID-19 a nivel
internacional.

Controles electrénicos
para detectar casos
sospechosos

Efecto de estrategias no
farmacoldgicas como
medidas de control de la
COVID-19

Métodos de control de
salud animal para la
vigilancia de virus

Control y mitigacion de la
COVID-19

Resultados

Anélisis de aguas residuales

Tamizaje poblacional

Identificacion temprana de
conglomerados por sectores,
estrategias de control no
farmacoldgicas en conjunto con
la comunidad

Los determinantes sociales de
salud deben tomarse en cuenta
para analizar los casos de la
COVID-19 en relacién con la
etnia

Es necesario desarrollar
estrategias de vigilancia a nivel
internacional para el control de la
COVID-19

Esta estrategia puede ser posible
para tratar casos sospechosos y
determinar cuando tomar la
prueba

Estrategias de cuarentena,
telemedicina, cierre de colegios
tuvieron un buen efecto en el
control de la COVID-19

Es importante tomar decisiones
en salud puablica basadas en
soportes tedricos y evidencia
cientifica

Es necesario adaptar los servicios
de salud y entrenar a los
profesionales y estudiantes del

Razén de exclusion

Tipo de estudio

Tipo de estudio

Tipo de estudio

Tema diferente

Tipo de estudio y sujetos

Tema diferente

Tipo de estudio

Tipo de estudio

Tipo de estudio
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Hu, 2020@"

Kitara, 20208

Kwon, 20209

Lee, 2020634

Lin, 202009

Lokuge, 2020(16)

Luo, 202017

Mark, 2020(18)

Placeres, 202005
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Reflexion

Reflexion

Reflexion

Revision de tema

Reflexion

Transversal

Transversal

Transversal

Opiniodn

Recomendaciones para el
control de la COVID-19

Estrategias para el control
de la COVID-19 en Africa
sin cierre del &rea
comercial

Test rapido en vehiculos

Inmunoensayos actuales
para SARS- CoV-2

Algoritmo para detectar e
identificar casos positivos
COVID19 con pobre
respuesta al tratamiento de
antibidtico

Vigilancia hospitalaria e
identificacion de contactos

Vigilancia online para
observar la prevalencia del
virus en una poblacion.

Pruebas en casa para
COVID-19

Busqueda activa

area de la salud como voluntarios
con el fin de generar acciones
para el control de la COVID-19

Mejorar la comunicacion en el
interior de los estamentos
gubernamentales y entre las
entidades de manejo de
emergencias facilitando la
comunicacion a nivel publico en
respuesta a las preocupaciones
sociales que permita aumentar el
compromiso comunitario
respecto a las regulaciones para
el control

Evidencia basa en las medidas de
cierre en enfermedades
dinamicas con analisis
situacional y la capacidad del
manejo gubernamental para
controlar el incremento de las
infecciones. Se requieren
mecanismos de financiamientos
internos para realizar
investigacion en salud, pruebas,
desarrollo de infraestructura,
seguimiento telefénico, uso de
tecnologia multisectorial,
alianzas y fortalecimiento del
sistema de salud para optimizar
la atencion en salud a través de
redes de colaboradores y
asegurar la salud global

Los test rapidos en los vehiculos
son confortables y permiten
aumentar el nimero de personas
evaluadas por necesitar menos
infraestructura y menos personal

Es necesario especificar las
propiedades de cada test para
evaluar y determinar el estado de
anticuerpos como estrategia de
control del virus

Este modelo permitid detectar el
80 % de los casos con pobre
respuesta al tratamiento de
antibiético.

Deteccion temprana de casos con
vigilancia activa hospitalaria

Identificar factores de riesgo para
que un individuo desarrollo
enfermedad severa (p = 0,01)

Las pruebas en el domicilio
permiten identificar rapidamente
casos y cortar cadenas de
contagio

La basqueda activa permite
controlar la transmisibilidad y el

Tipo de estudio

Tipo de estudio

Tipo de estudio

Tipo de estudio

Tema diferente

Tema diferente

Tema diferente

Tema diferente

Tipo de estudio
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Salermo, 20209

Shah, 202049

Smyrlaki, 20200

Sunjaya, 202069

Subramanian, 2020@7

Westhaus, 20209

Zheng, 20202

Zwald, 2020¢8)

Cualitativo

Transversal

Transversal

Reflexion

Nota

Transversal

Transversal

Reporte

Control de brote de covid-
19 por parte de diferentes
actores del sector salud

Test rapido en vehiculos

Nuevas alternativas de test
para detectar COVID-19

Pruebas combinadas para
evaluar el COVID-19 en la
poblacion.

Vigilancia
sociodemografica 'y en
salud para detectar casos
COVID-19.

Analisis de aguas
residuales para identificar
la presencia de SARS-
CoV-2

Fases asintomaticas en
pacientes positivos para
COVID-19

Sistema de vigilancia
centinela

riesgo de complicacion de la
poblacion con factores de riesgo

Estratificacion del riesgo para el
trabajo en areas mas vulnerables,
priorizacion de poblaciones
buscando mantener la vida
econdmica del pais

Test rapido sin necesidad de
bajarse del carro, rapido,
confortable y una alternativa
segura para incrementar el
numero de pacientes evaluados

Meétodos que describen la
extraccion del RNA circulante en
COVID-19 realizando pruebas
con RT-PCR directamente 0 en
muestras ya tomadas

Tamizaje poblacional usando test
de PCR con un 96 % de
sensibilidad, favorece la
identificacion de asintomaticos

No se tiene la posibilidad de
evaluar a toda la poblacion, se
evalla solo casos sintométicos.

Se recomienda las pruebas en
aguas residuales para identificar
potenciales conglomerados

Es necesario identificar las fallas
en tiempo y calidad de los test

Se identific6 un 23 % de casos
positivos para influenzay un 11
% de casos COVID-19

Riesgo de sesgo dentro de los estudios

Tipo de estudio

Tema diferente

Tema diferente

Tipo de estudio

Tipo de estudio

Tema diferente

Tema diferente

Tipo de estudio

En la evaluacion de riesgo de sesgo en los estudios se encontrd que, en su gran mayoria,

todos los estudios presentaron bajo riesgo de sesgo, principalmente en los items del objetivo,

la inclusion de pacientes, recoleccién de los datos, resultados apropiados al estudio,

evaluacién imparcial, seguimiento, control de perdidas, calculo de tamafio de muestra y

analisis estadistico. Todos los estudios presentaron riesgo de sesgo poco claro en los grupos
de control (Fig. 2).
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Fig. 2 - Riesgo de sesgo para cada uno de los estudios.

En los estudios se observo que la mayoria de los sesgos son evaluados con bajo riesgo (mas
del 75 %), el item del objetivo, recoleccion de los datos, resultados apropiados para el
objetivo del estudio y pérdidas por menos del 5 % presentaron un 100 % de bajo riesgo de

sesgo. Ninguno present6 alto riesgo de sesgo, en los items de grupo de control se observo

riesgo de sesgo poco claro pues la naturaleza del estudio no requeria grupo de control
(Fig. 3).
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Objetivo claro

Inclusién consecutiva pacientes

Recoleccion prospectiva de datos

Resultados apropiados segun objetivo
Evaluacién imparcial del resultado

Periodo de seguimiento apropiado segan objetivo

Pérdidas de seguimiento menor que el 75 %

Calculo prospective tamario de muestra

Adecuado grupo control [

Grupos contemporaneos I

Grupos equivalentas al inicio

Anadlisis estadistico adecuado
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Fig. 3 - Riesgo de sesgo entre los estudios.

Resultados de los estudios individuales

Actividades de BAC en COVID-19: las actividades de blsqueda activa estan relacionadas
con un aspecto primordial en la vigilancia de eventos en salud publica. La COVID19 generd
una transformacién en la dindmica de la poblacion, aumentd la afectacién por creencias y
percepciones tanto individuales como colectivas. Cabe sefialar que la estrategia de BAC
permite el empoderamiento de la comunidad para generar insumos Yy asi reorientar
constantemente las diferentes actividades.

En los estudios incluidos se encontraron dos vertientes principales, el trabajo en conjunto
con la comunidad abordado por Navarro y Bustos, 78919 quienes presentaron experiencias
donde la comunidad se organizo en diferentes grupos para generar estrategias de trabajo en
conjunto desde la comunidad; y la organizacion de los equipos médicos que se desplazaron
hasta las viviendas para garantizar la identificacion de los casos rapidamente y la realizacion
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de la prueba de manera oportuna, abordado por Delgado, Falcon, Montano, Quevedo y
Rocha.(7'8'9'11'12)

Trabajo en conjunto del equipo de salud con la comunidad: tres de los estudios®”?
presentaron resultados de experiencias exitosas en la identificacion de casos de manera
oportuna, control de la transmisibilidad y aseguramiento del aislamiento por el trabajo
mancomunado. Ademas, se observd como factor adicional la posibilidad de brindar apoyo a
la comunidad respecto a alimentacion y atencion de otras enfermedades. Asi como una
actitud de colaboracion y ayuda entre la comunidad al momento de realizar el aislamiento
lejos del barrio. Se presenta como necesario que los profesionales de la salud que realicen la
visita pertenezcan a la comunidad para facilitar la adherencia a los diferentes protocolos y la
confianza en el personal.

Visita casa a casa del equipo médico: seis de los estudios#101112) presentaron como un
facilitador la configuracion de equipos médicos conformados por estudiantes de medicina y
otros profesionales de la salud y el desplazamiento de este equipo a las viviendas,
garantizando asi una rapida identificacion de los casos y sus posibles contactos estrechos.
Adicional a ello, la presencia del equipo médico en la casa permitio diagnosticar
oportunamente, pues se identificaron casos que requerian prueba y los casos que son parte

de poblaciones vulnerables y que requerian un apoyo mas constante.

Resumen de los principales hallazgos

En los siete estudios analizados se contd con un total de 311 440 habitantes intervenidos,
todos presentaron resultados que permitieron evidenciar estrategias de busqueda activa
comunitaria en COVID-19. Respecto a la evaluacion de la variable desenlace, actividades
relacionadas con estrategias exitosas de BAC en COVID-19, fue de corte cualitativo.
Respecto a las actividades de BAC se observé que la actividad mas representativa fue la
conformacién de equipos médicos que realizaron visita casa a casa de casos sospechosos,
confirmados y contactos estrechos. Sin embargo, es necesario aclarar que existe un sesgo en
los resultados pues se evidencia una mayor publicacion de estudios de Cuba quienes han
orientado las actividades hacia este enfoque.
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Comparacion con la literatura

En la busqueda de literatura no fue posible encontrar otra revision sistematica que abordara
el tema de este estudio. Por tal razon, se analiza con el estudio transversal de Garcia y
otros® quienes realizan un analisis profundo de 43 iniciativas de vigilancia comunitaria y
trabajo con la comunidad en el control de la COVID-19. Este estudio observo que las
actividades analizadas se orientaban principalmente con un egocentrismo del sistema
sanitario, que se relacionaba con el resultado de la presente investigacion, pues la mayoria
de los estudios analizados presentaron el equipo médico como principal estrategia de
busqueda activa comunitaria.

Asi mismo, se contrasta con Giovanella y otros,® que presentaron cémo la atencion
primaria en salud fue parte del afrontamiento de la pandemia en los paises de América
Latina, asi, refieren que se dio prioridad a la atencion hospitalaria, en un enfoque biomédico
mas que, en la vigilancia en salud, subestimando la capacidad de los servicios de atencion
primaria en el territorio. Los mismos autores resaltaron la experiencia de Cuba con un
modelo de atencion con enfoque integral e integrado de APS centrado en la persona, familia
y comunidad con proyeccién territorial e intersectorial de salud, con estrategia de
promocion, prevencion, tratamiento y, por supuesto, la vigilancia en salud puablica, esto a
partir de un equipo bésico de salud (médico y enfermera) con una cobertura a toda la
poblacion. Con esto se puede entender como dentro de la busqueda de la literatura en relacion
con BAC se encuentra més informacion de Cuba.

Igualmente, se percibe la poca normatividad existente para la orientacion comunitaria y el
desconocimiento del aporte que puede brindar la comunidad. Sin embargo, coincide con
Bustos en que la participacion comunitaria es una necesidad de todos y que la comunidad
puede generar cambios y efectos positivos en el momento en que se organiza y se empodera

de las dinamicas de salud de la poblacion.

Calidad de la evidencia
Respecto a la evaluacién de las fuentes de sesgo, se controld la seleccion de los estudios al
realizar desde el inicio la eleccion por dos evaluadores con un alto grado de acuerdo, de tal
forma que las diferencias de criterio se resolvieron a través de la discusion tedrica, por lo

que no fue necesario recurrir a otro evaluador. Los estudios evaluados en esta revision
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presentaron en mayor medida bajo riesgo de sesgo, ninguno presento alto riesgo de sesgo.
Se observa riesgo poco claro en el item de grupo de control por no ser necesario en este tipo
de estudios.

Para evaluar heterogeneidad, se realiz6 un analisis critico de los estudios, donde se observo
que cada uno presentaba una actividad de BAC. La mayoria mostraba, principalmente, un
analisis con enfoque cualitativo o con enfoque cuantitativo con solo datos de frecuencias, lo
que permitié tomar la decision de no realizar un metaanalisis. A pesar de la heterogeneidad,
los resultados de esta revision sistematica son generalizables teniendo en cuenta varios
elementos como el nimero de participantes de los estudios, el bajo riesgo de sesgo

encontrado en la evaluacion de sesgo Y la calidad de los resultados entregados.

Fortalezas y limitaciones

Esta revision sistematica permitié conocer sobre estrategias exitosas en BAC en COVID-19,
lo que evidencia que son dos los que muestra el trabajo en conjunto del equipo de salud con
la comunidad y visita a casa del equipo médico. Esto permitié identificar varios aspectos
como que las actividades de BAC no son frecuentemente publicables y la presentacion de
sus resultados sin analisis profundos dificulta evaluar la efectividad de estas experiencias.
Se encontr6 una limitacion en la busqueda, a pesar de que fue realizada de manera completa,
en las bases de datos mas relevantes y los diferentes idiomas y de acuerdo con las
recomendaciones internacionales de generacion de secuencias de busqueda incluyendo
términos Mesh. Se encontraron pocos resultados en toda la basqueda, adicional a ello, los
resultados son en su mayoria de un pais en particular, lo que no permite visibilizar lo que se
realiza en los otros continentes. Este hallazgo genera una necesidad de publicacion de las
diferentes experiencias en BAC que se han realizado hasta el momento y que han permitido
o no el control de la COVID-19 en los diferentes paises del mundo.

La interrogante que surge aqui es por qué no se han realizado mas publicaciones respecto a
este tema, si es una realidad que el empoderamiento comunitario fortalece las estrategias de
vigilancia, control y promocion de la salud en una poblacion - como lo menciona Garcia 'y
otros®? y los autores del documento de “Orientaciones para la Vigilancia en Salud Publica
de la COVID-19 en Colombia”™? y las estrategias de vigilancia innovadora con el tamizaje

poblacional y la busqueda en grupos poblacionales vulnerables.
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Aporte de la revision

Teniendo en cuenta, los resultados encontrados en la presente revision y dado que la BAC
ofrece una estrategia de vigilancia innovadora en COVID-19 y que todos los paises requieren
controlar rapidamente la transmisibilidad y la letalidad y que las estrategias farmacoldgicas
hasta el momento se encuentran en estudio, al igual que la vacunacién para lograr inmunidad
de rebafio, se hace necesario generar lineamientos en esta estrategia que puedan facilitar el
control de cadenas de transmision rapidamente y que puedan ser perdurables en el tiempo.
Esta revision sistematica cumple con la rigurosidad que debe caracterizar un estudio de este
tipo. Aunqgue los resultados permiten responder, en cierta medida, el objetivo trazado, se
requiere de més estudios que permitan evaluar la efectividad de las diferentes estrategias de
BAC en COVID-19.

Conclusiones

Las estrategias de bulsqueda activa comunitaria identificadas estan enfocadas,
principalmente, en dos orientaciones. Una es la estrategia de trabajo en conjunto del equipo
de salud con la comunidad, en la cual se organiza la comunidad para desarrollar estrategias
de trabajo enfocadas en identificacion oportuna del virus, control en la trasmisidn, asegurar
el aislamiento, apoyo entre la comunidad, entre otras. Y, por otro lado, esta la estrategia
relacionada con la organizacion de equipos medicos que llegan a las viviendas para
identificar casos y realizar con oportunidad la prueba para deteccion de la COVID-109.

Se encuentran pocos estudios relacionados con la busqueda activa comunitaria en la
enfermedad COVID-19, se hizo una busqueda de la literatura en diferentes bases de datos,
en diferentes paises y diferentes idiomas, sin embargo, no se ha escrito mucho al respecto.
El pais que méas ha trabajado en bisqueda activa comunitaria ha sido Cuba, al menos es el
pais en la que los investigadores visibilizan sus experiencias relacionadas con el tema. Cuba
tiene un modelo de atencion en APS, en el que se ha centrado el afrontamiento de la
pandemia dando énfasis en el individuo y las comunidades y no en la atencién bajo un
modelo biomédico que permite mostrar las experiencias relacionadas con la basqueda activa

comunitaria en el caso de la COVID-19.
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