eCiMED Revista Cubana de Salud Puablica. 2026;52:e41048

’ EDITORIAL CIENCIAS MEDICAS

Articulo original

Sistema de alerta bioclimatica para la prevencion del dengue: SAT-
DENCLIM
Bioclimatic Alert System for dengue Prevention: SAT-DENCLIM

Yazenia Linares Vega'" https://orcid.org/0000-0003-2980-5120

Idalmis Yamila Villalobos Gonzélez? https://orcid.org/0009-0009-5502-3019
Ramoén Amor Valdés? https://orcid.org/0009-0004-4649-0460

Beatriz Velazquez Zaldivar? https://orcid.org/0000-0002-0464-7632

Daylin Pérez Casafas’ https://orcid.org/0009-0000-0401-5080

Alejando Felipe Veranes Miranda* https://orcid.org/0000-0003-0271-5694
Madelaine Rivera Sanchez® https://orcid.org/0000-0003-2227-6764

Paulo Lazaro Ortiz Bult6® https://orcid.org/0000-0001-9449-3114

TInstituto de Meteorologia, Centro Meteoroldgico Provincial La Habana-Artemisa-
Mayabeque. La Habana, Cuba.

2Ministerio de Salud Publica, Direcciéon de Salud Municipal Habana Vieja. La
Habana, Cuba.

3Instituto de Meteorologia, Centro del Clima. La Habana, Cuba.

4Universidad de La Habana, Facultad de Geografia. La Habana, Cuba.

SMinisterio de Salud Publica, Direcciéon Nacional de Vigilancia y Lucha Anti-

vectorial. La Habana, Cuba.

*Autores para la correspondencia: lyazenia@gmail.com

RESUMEN
Introduccion: El incremento de la variabilidad climatica y su impacto en las
enfermedades transmitidas por vectores demanda herramientas innovadoras para

anticipar y gestionar riesgos desde un enfoque preventivo.
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Objetivo: Mostrar el disefo e implementacion del Sistema de Alerta Bioclimatica
para Dengue con el fin de analizar su replicabilidad como medida de adaptacion al
cambio climatico.

Métodos: Se realizé un estudio prospectivo analitico del Sistema de Alerta
Bioclimatica para Dengue, implementado en una comunidad cubana. Se empled la
metodologia Ortiz Bultd, que establece un marco hibrido y flexible para la
integracion de datos mensuales (climaticos, epidemiolégicos y socioambientales).
Se aplicaron modelos espaciales autorregresivos mixtos para pronosticar la
circulacion del virus del dengue desde la prediccién climatica. Se utilizé la
metodologia de educacién popular para implementar estrategias participativas. La
evaluacion se realizé mediante entrevistas y encuestas por etapas.

Resultados: Se generaron mapas prondsticos del vector y del virus que permiten
establecer umbrales de riesgo. Se evidencio6 la adherencia de la comunidad a las
medidas preventivas y una reduccién de casos de dengue en el periodo de
implementacién.

Conclusiones: El Sistema de Alerta Bioclimatica para Dengue constituye una
medida de adaptacion a la variabilidad y el cambio climatico con un esquema
flexible, que combina rigor técnico y participacidén comunitaria, y que es replicable
con apoyo institucional, financiamiento sostenido y fortalecimiento de
capacidades.

Palabras clave: dengue; alerta temprana; participacion comunitaria; metodologia
Ortiz Bulté.

ABSTRACT

Introduction: The increase in climate variability and its impact on vector-borne
diseases demand innovative tools to anticipate and manage risks through a
preventive approach.

Objective: To present the design and implementation of the Bioclimatic Early
Warning System for Dengue (EWS-DENCLIM) and analyze its replicability as a
measure of adaptation to climate change.

Methods: A prospective-analytical study of the EWS-DENCLIM implemented in a

Cuban community. Ortiz Bulto methodology was applied, providing a hybrid and
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flexible framework for integrating monthly climatic, epidemiological, and socio-
environmental data, along with homogenization, modeling, and spatial analysis
procedures supported by GIS. Mixed spatial autoregressive models were used to
forecast Aedes aegypti and dengue virus circulation based on climate predictions.
The methodology of popular education was employed to implement participatory
strategies. Evaluation of the system by the population was conducted through
staged interviews and surveys.

Results: forecast maps of the vector and virus were generated, enabling the
establishment of risk thresholds to target interventions and optimize resources
through differentiated alert levels. Community adherence to preventive measures
and a reduction in dengue cases were observed during the implementation period.
Conclusions: EWS-DENCLIM represents an effective adaptation measure to
climate variability and change, offering a flexible framework that combines
technical rigor with community participation. The system is replicable, provided
there is institutional support, sustained funding, and strengthened technical and
community capacities.

Keywords: dengue; early warning; community participation; Ortiz Bulto

methodology

Recibido: 14/10/2025
Aceptado: 20/06/2026

Introduccion

El dengue es actualmente la arbovirosis de mayor impacto en salud publica, con
mas de 13 millones de casos en las Américas durante 2024.(Y En América Latina y
el Caribe, el dengue se caracteriza por epidemias recurrentes y la expansion hacia
areas previamente no endémicas.?3

La transmision del dengue presenta una estrecha relacién con la variabilidad
climatica y con determinantes socioambientales que favorecen la proliferacion de

Aedes aegypti, principal transmisor del virus dengue. La temperatura, las
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precipitaciones y la humedad relativa influyen en la dinamica de transmision,
aunque con variaciones locales.234% E| aumento de la temperatura acelera la
incubacion viral e incrementa la reproduccion y actividad de picadura del mosquito;
mientras que las precipitaciones y la humedad relativa favorecen la disponibilidad
de habitats para la oviposicion y la disponibilidad de criaderos en entornos
urbanos.(®”) En contraste, el almacenamiento inadecuado de agua durante las
sequias favorece la disponibilidad de criaderos.(®9

Evidencias recientes indican que el cambio climatico expandira el rango geografico
del Aedes aegypti e intensificara los brotes, especialmente en areas urbanas de
América Latina.34819 A escala interanual, varios paises de Latinoamérica y el
Caribe han descrito ciclos sincrénicos asociados con fendmenos de teleconexion
como El Nifio-Oscilacién del Sur (ENOS), que modifica los patrones regionales de
temperatura y precipitacion.(1112)

Cuba, por su ubicaciéon tropical, presenta condiciones favorables para la
proliferacion del vector durante todo el afio. Variables como la temperatura, las
precipitaciones, la humedad relativa y eventos ENOS, en interaccidn con factores
ecoldgicos y socioambientales condicionan la dindmica vectorial y el riesgo de
transmision.(513)

En este contexto, el sector de la salud requiere de herramientas que integren
informacidn climatica, epidemioldgica y socioambiental para anticipar escenarios
de riesgo. Los sistemas de alerta temprana bioclimaticos permiten orientar
intervenciones preventivas, optimizar recursos y fortalecer la resiliencia
comunitaria.(*19) Experiencias en Brasil, México y Barbados respaldan este
enfoque de integrar predicciones climaticas para el control del dengue y otras
arbovirosis.(®19 La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) los reconoce como un
componente esencial de la adaptacion del sector de la salud al cambio
climatico.(")

En Cuba, el dengue constituye la arbovirosis de mayor importancia sanitaria por su
elevada capacidad de transmisién, recurrencia epidémica y amplia distribucion
geografica. Como respuesta, se han desarrollado sistemas de alerta temprana
sustentados en la colaboracion entre el Ministerio de Salud Publica y el Ministerio

de Ciencia, Tecnologia y Medio Ambiente, iniciativa pionera en la region de las
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Américas.('®) Entre ellos, destaca el SAT-BioClim, basado en modelos espacio-
temporales de alta capacidad predictiva; sin embargo, su alcance nacional limita la
incorporacion de particularidades locales relacionadas con la dinémica del vector
y la vulnerabilidad social.

Un sistema de alerta a escala comunitaria integra informacién climatica,
entomoldgica, viroldgica, epidemioldgica y socioambiental con mayor resolucion
espacial, lo que favorece prondsticos ajustados al contexto local. Ademas,
garantiza la participacion comunitaria y la comunicacion del riesgo.

Con este propédsito, se disend e implementd el Sistema de Alerta Temprana
Bioclimatico para el virus dengue y su vector sensible al clima (SAT-DENCLIM) en
el Area de Salud Diego Tamayo, municipio Habana Vieja. El sistema se sustenta en
el enfoque ecosistémico y en el paradigma de Una Sola Salud, al integrar la
metodologia hibrida de Ortiz Bulté con estrategias de educacion popular para
combinar prediccion climatica, andlisis espacial y participacion comunitaria.(1920)
A diferencia de los enfoques reactivos, SAT-DENCLIM incorpora la prediccion
climatica para orientar el control focalizado del vector, optimizar recursos y
fortalecer la adaptacion del sector de la salud frente a la variabilidad y el cambio
climatico. Este enfoque se encuentra en consonancia con la OMS, la Organizacién
Panamericana de la Salud (OPS) y el Plan de Estado cubano Tarea Vida.(1721.22)

El objetivo de este estudio fue Mostrar el disefio e implementacion del SAT-
DENCLIM con el fin de analizar su replicabilidad como medida de adaptacién al

cambio climatico.

Métodos

Se realizo un estudio observacional longitudinal, con enfoque analitico y de
implementacién, que combind un analisis retrospectivo de series temporales del
periodo 2019-2023, con una fase prospectiva de aplicacion y evaluacion
correspondiente al periodo 2024-2025, del Sistema de Alerta Temprana
Bioclimatico SAT-DENCLIM en una comunidad de La Habana Vieja. Se tom6 como

estudio de caso el Area de Salud Diego Tamayo.
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El componente retrospectivo permitié calibrar el modelo, mientras que el
componente prospectivo evalud su aplicacion operativa y respuesta comunitaria.

Las actividades incluyeron:

1. Recopilaciéon y armonizacién de datos georreferenciados climaticos,
entomolégicos, viroldgicos, epidemiolégicos y socioambientales.

2. Aplicacion de la metodologia hibrida de Ortiz Bulté para el calculo mensual
del indice de riesgo.

3. Generacion de boletines diferenciados (decisores y comunidad) y difusién
mediante canales locales.

4. Realizacion de talleres de educacién popular.
Andlisis geoespacial (clusters y puntos calientes) para priorizar

intervenciones.

La informacién climatica se obtuvo de la red de estaciones meteoroldgicas del
Centro Meteorologico Provincial de La Habana, perteneciente al Instituto de
Meteorologia (INSMET). Se utilizaron series mensuales de temperatura maximay
minima del aire (" C), oscilacion térmica del aire (° C), humedad relativa del aire (%),
tension de vapor de agua (mm), presién atmosférica a nivel del mar (hpa),
precipitacion (mm), dias con precipitacion > 0,1 mm y densidad de oxigeno disuelto
en el aire (g/m?), a partir de las cuales se calcularon los indices climaticos
complejos que expresan la variabilidad climatica mensual, estacional e interanual
segun la metodologia de Ortiz Bulto.

La informacidén entomolégica procedio de las inspecciones domiciliarias e incluyé
el numero de focos larvarios, indice de casa e indice de Breteau. Los datos
epidemioldgicos correspondieron a casos confirmados de dengue mediante IgM
positiva, obtenidos del laboratorio de referencia del Instituto de Medicina Tropical
Pedro Kouri y de los registros de la Unidad Municipal de Higiene y Epidemiologia
de La Habana Vieja.

La informacidn socioambiental incluyo la densidad poblacional, el hacinamiento y
la localizacion de depdsitos de agua. Ademas, se incorporaron encuestas

aplicadas en tres momentos (inicial, intermedio y final) para evaluar percepciones,
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habitos preventivos, necesidades de informacion, vias de comunicacion y
empoderamiento comunitario. Esta informacion se complementoé con reportes de
criaderos, fichas de inspeccidn, entrevistas a actores comunitarios y registros de
talleres participativos. Todas las series fueron sometidas a procesos de limpieza,
imputacién minima cuando fue necesario y normalizacion para su integracion en
la metodologia de Ortiz Bulté.

Se exponen los mapas tematicos de densidad de poblacién, hacinamiento y
envejecimiento que fundamentaron la seleccién del area de estudio y facilitan la

replicacion de la herramienta en otros territorios (fig. 1).(2324)

Caracterizacion del drea de estudio: Area de Salud Diego Tamayo,
del consejo Popular Jesus Maria, Habana Vieja

UBICACION GEOGRAFICA

RELIEVE

Fig. 1 - Mapas de ubicacion del area de estudio, relieve, densidad poblacional,

hacinamiento y envejecimiento poblacional.

Estos mapas se elaboraron en un Sistema de Informaciéon Geografica (SIG)
utilizando un archivo shapefile como base cartografica. Los datos se clasificaron
mediante el método Natural Jenks y se representaron en categorias desde baja
hasta muy alta. Asimismo, se generé un modelo digital de elevacion. Se empleé la
proyeccion cénica conforme de Lambert, ajustada al sistema de referencia de Cuba

Norte.
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El componente técnico-operativo se sustentd en la metodologia de Ortiz Bultd, que
integra la geografia de la salud y la bioclimatologia para articular informacién
climatica, epidemiolégica, entomoldgica y socioambiental en modelos
predictivos.(®25 Se combinaron variables heterogéneas a través de una malla que
homogeniz6 las métricas, mediante métodos de interpolacién espacial (Kriging
univariado-multivariado y kriging Poisson combinado con la ponderacion de
distancias inversas). Se aplicaron modelos espaciales-autorregresivos-mixtos
para obtener predicciones escalonadas de riesgo climatico mediante el indice de
Bulto, con rangos entre + 3, utilizados para establecer niveles de alerta
diferenciados (decisores: azul, verde, amarillo, naranja y rojo; comunidad: azul,
amarillo y rojo).

El enfoque de Ortiz Bulté ha sido aplicado en estudios cubanos previos para
prediccion espacial de Aedes aegypti.() Este método utiliza un sistema de modelos

por capas, en el que la informacion fluye de manera secuencial:

— Pronéstico climatico: emplea los indices de Bulté para caracterizar la
variabilidad climatica mensual con resolucién espacial de 50 m e identificar
umbrales de riesgo entomoldgico en cada localidad. Estos indices facilitan
la identificacion temprana de condiciones propicias para la proliferacion de
Aedes aegypti.

— Prediccion de la densidad poblacional de Aedes aegypti: combina los indices
climaticos con informacién entomoldgica y variables socioambientales para
estimar la abundancia futura del vector.

— Prondstico de circulacién viral: integra la densidad proyectada del vector
con el historial de casos confirmados de dengue y Vvariables

socioambientales para estimar la probabilidad de transmision.

Este esquema por capas garantiza la integracion y validacion cruzada de la
informaciodn, reflejando la influencia conjunta del clima, la entomologia y las
condiciones socioambientales.

Se aplicaron técnicas de andlisis espacial multivariado (Moran’ s |, LISA, Getis-Ord

Gi*, K-Function)@® para identificar areas de mayor vulnerabilidad y generar mapas
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de riesgo incorporados a los boletines dirigidos a decisores y poblacion. Los
mapas se actualizaron mensualmente y permitieron priorizar acciones de control
vectorial y educacion sanitaria. La escala espacial incluye diversos horizontes
(municipales/comunitarias/manzanas), al igual que la escala temporal (mensual y
trimestral), lo cual permite prondsticos a corto plazo (un mes) y mediano plazo
(hasta tres meses).

Se elaboraron dos boletines mensuales: uno técnico para decisores y otro
simplificado para la poblacién, acompafiado de un protocolo de respuesta
adaptado a cada publico (Anexo 1).

El SAT-DENCLIM incorpora la educacién popular para favorecer la apropiacion
comunitaria de la informacidn. Se realizaron talleres participativos y se mantuvo la
retroalimentacion con lideres comunitarios y brigadas de salud para ajustar los
boletines y mapas a las necesidades locales. Asimismo, se establecieron canales
bidireccionales de comunicacién que permitieron incorporar observaciones
comunitarias al sistema.

El SAT-DENCLIM contiene los cuatro pilares identificados por la Organizacion
Meteorolégica Mundial para los sistemas de alerta. La estructura y el desempefio
operativo del SAT-DENCLIM se compararon con el marco de referencia del Sistema
de Alerta Temprana y Respuesta (EWARS, por sus siglas en inglés) de la OMS/TDR,
y con experiencias de alerta temprana desarrolladas en América Latina, con el
proposito de identificar similitudes, diferencias y elementos potencialmente
replicables.(1527.28)

El procesamiento y andlisis de la informacion se realiz6 mediante las siguientes
aplicaciones: ZigmaPlot 10.0, GeoDa 1.22.0.49, TIBCO Spotfire S+® 8.1, Statistical
12 y ArcGIS, utilizados para la integracién de datos, desarrollo de modelos
espaciales-autorregresivos-mixtos y de series temporales para el analisis de

patrones y la visualizacion de resultados en formato de mapas y graficos.

Resultados
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Los resultados del SAT-DENCLIM mostraron como la integracion de informacion
climatica, entomolégica, epidemioldgica y social permite anticipar escenarios de

riesgo de dengue (fig. 2).

Meses

1
2019 2020 2021 2022 2023 2024 2026

Fig. 2 - Serie multianual de densidad de Aedes aegypti (escala mensual): (a), serie
multianual de casos de dengue en el drea de estudio; (b), asociacién entre el patrén del
indice de Bulté y casos de dengue; (c), asociacion no lineal del indice de Bulté y casos de
dengue (d). Periodo 2019-2025.

El analisis multianual de la densidad de Aedes aegypti revel6 patrones estacionales
consistentes, con picos en los meses posteriores a periodos de lluvias intensas y
elevadas temperaturas. El dengue mostré una clara asociacion con el incremento
de las poblaciones del vector, con un desfase aproximado de un mes. Ademas, se
observé una ciclicidad de brotes cada 2-2,5 anos, que en los afios 2019 y 2022 se
extendio al periodo poco lluvioso.

El indice de Bulté defini6 umbrales de riesgo entomolégico estrechamente
asociados con la ocurrencia de dengue. Los picos de transmision se concentraron
en septiembre-octubre y coincidieron con valores del indice superiores a los

umbrales establecidos.
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El grafico tridimensional corroboré esta relacion, al mostrar al periodo lluvioso con
valores positivos del indice de Bulté, lo que coincide con las condiciones climaticas
mas favorables para la proliferacion de Aedes aegypti y la transmision del dengue.
El SAT-DENCLIM generd prondsticos de circulacion viral a partir de la prediccion
climatica, lo que contribuyé a fortalecer la vigilancia temprana con una reduccion
relativa de criaderos y de dengue durante la implementacion, en comparacién con

afos previos para igual periodo (figs. 3y 4).

a) b)
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Fig. 3 - Prondstico espacial de las poblaciones de Aedes aegypti (a) y circulacion del

dengue (b) para el mes de junio de 2025.
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Fig. 4 - Comparacion entre la linea base de casos de dengue y el periodo de

implementacion. Periodo 2019- 2025.

Asimismo, los prondsticos permitieron anticipar escenarios de riesgo con varias
semanas de antelacion, lo que facilité la planificacion de intervenciones
focalizadas y la elaboracién de boletines para decisores y poblacion.

Los boletines comunitarios, basados en codigos de color y recomendaciones
practicas, fueron comprendidos adecuadamente durante talleres y grupos focales.
Los participantes identificaron el nivel de alerta, entendieron las recomendaciones
y reportaron condiciones favorables para la proliferacion del vector. El boletin
técnico facilito la coordinacion intersectorial y la priorizacion de recursos, mientras
que el boletin comunitario incrementé el reporte de criaderos y fortalecié la base

de datos local (fig. 5).
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a) b)
Boletm bioclimatico del Sistema de Alerta Tempmm

Prediccién de dengue desde condiciones climéaticas /| [ 1/

Boletin bioclimatico comunitario del Sistema de Alerta Temprana del Virus Dengue para la poblacion del Area [ ¢
de Salud Diego Tamayo, Habana Vieja/Junio 2025 .

Fig. 5 - Boletin bioclimatico del sistema de alerta temprana para dengue segun

grupo meta, para decisores (a) y para la poblacién (b).

En conjunto, los resultados demostraron que la integracion de informacion
climatica, entomoldgica, viroldgica, epidemioldgica y socioambiental mediante la
metodologia de Ortiz Bulté permite generar alertas tempranas confiables. Este
proceder metodolégico brinda las herramientas para fortalecer la toma de
decisiones y la participacién comunitaria.

La implementacion del SAT-DENCLIM requirié coordinacion entre el servicio
meteoroldgico, salud publica local y actores comunitarios. Las reuniones
mensuales de coordinacion y los protocolos de intercambio de datos
(estandarizados) fueron esenciales para mantener el funcionamiento del sistema
operativo. Se identificaron limitaciones con los recursos humanos y la continuidad

financiera, aspectos que deberan fortalecerse para garantizar su sostenibilidad.
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Discusion
Los hallazgos del SAT-DENCLIM son consistentes con la evidencia que demuestra
la sensibilidad del dengue a las condiciones climaticas. La asociacion entre la
dinamica del vector, la circulacion viral y los casos de dengue respalda el enfoque
predictivo basado en variables climaticas, lo que coincide con estudios que
muestran que la transmision depende de la interaccion entre la variabilidad
climatica, el espacio geogréafico y las caracteristicas socioambientales.(?57.8)
La variabilidad climatica modifica las condiciones que regulan la supervivencia,
reproduccioén y dispersion del Aedes aegypti, mientras que el espacio geografico
modula el riesgo mediante factores ambientales, urbanos y sociales. Las
anomalias de temperatura y precipitacién suelen preceder al incremento de la
actividad vectorial y la circulacion viral con desfases de varias semanas, en
concordancia con los tiempos requeridos para el desarrollo del vector, la
replicacion viral y la aparicion de casos de dengue.®
El enfoque hibrido basado en la metodologia de Ortiz Bult6 demuestra un
importante valor operativo al integrar multiples dimensiones del peligro climatico
y del riesgo entomoldgico, viroldgico, epidemioldgico y socioespacial en un unico
sistema predictivo. Esta aproximacidon resulta especialmente util en entornos
urbanos complejos, donde la heterogeneidad espacial condiciona la distribucion
del riesgo. Los resultados confirman que los indicadores integrados de variabilidad
climatica permiten anticipar escenarios de transmision y fortalecer la planificacion
preventiva, en concordancia con investigaciones previas desarrolladas en
Cuba.(20.29)
A diferencia de otros sistemas de alerta temprana, SAT-DENCLIM incorpora la
prediccion climatica, la circulacion viral, el analisis espacial y variables
socioambientales en un mismo esquema metodoldgico. Esta integraciéon amplia
su capacidad para identificar areas de riesgo, priorizar intervenciones y apoyar la
toma de decisiones locales. Ademas, complementa experiencias como EWARS-
TDR, cuya factibilidad ha sido demostrada en diferentes paises, pero que no
incorpora de forma dinamica modelos de prediccion climatica ni andlisis espacial

con el nivel de resolucion utilizada en este estudio.(27:28)
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La identificacién de patrones espaciales de riesgo y su correspondencia con
condiciones de vulnerabilidad socioambiental refuerzan la utilidad del analisis
espacial para focalizar intervenciones en areas urbanas densamente pobladas.
Estos resultados coinciden con la literatura sobre geoestadistica aplicada a
enfermedades transmitidas por vectores.(26.29)

Asimismo, los boletines diferenciados facilitaron la comunicacién del riesgo y la
toma de decisiones, aspectos reconocidos como componentes esenciales de los
sistemas de alerta temprana.(1922)

La implementacién del SAT-DENCLIM evidencia el aporte del enfoque de Una Sola
Salud para articular los sectores que abordan problemas complejos como el
dengue. Desde esta perspectiva, la metodologia de Ortiz Bultd favorece la
interpretacion conjunta de las sefales climaticas, la circulacién viral y su expresion
espacial, al fortalecer la comprensién del riesgo y la vigilancia integrada.

En conjunto, los resultados refuerzan la utilidad de integrar estos enfoques para
fortalecer la capacidad predictiva y la toma de decisiones preventivas en el nivel
local. EI SAT-DENCLIM es adaptable a otros contextos con condiciones similares,
siempre que se garantice la disponibilidad de datos y la coordinacion intersectorial,
por lo que constituye un modelo innovador de vigilancia integrada y prevencion del
dengue.

Mas alla del componente técnico, los resultados evidencian que la participacion
comunitaria constituye un factor determinante en la efectividad del SAT-DENCLIM.
La apropiacion social de la informacién facilita la transformacion de las alertas en
acciones concretas de prevencion.

La retroalimentacién continua permitié ajustar los productos comunicativos a las
necesidades de la poblacién y prestar especial atencién a grupos en condicion de
vulnerabilidad que se encuentran en mayor desventaja para adaptarse ante los
impactos del cambio climatico (nifios, mujeres y adultos mayores). Se promovié la
equidad de género y el enfoque generacional, lo que incrementoé la pertinencia y
utilidad del sistema.

Estos procesos fortalecieron el empoderamiento comunitario y favorecieron la

adopcién de medidas preventivas, la vigilancia y el control vectorial. La efectividad
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de los sistemas de alerta depende tanto de la precision de los prondsticos como
de la capacidad de la poblacidn para interpretar y utilizar la informacion recibida.
Desde la perspectiva de la adaptacién al cambio climatico,®? el SAT-DENCLIM
constituye una herramienta que fortalece la resiliencia del sector salud, al
promover un enfoque anticipatorio frente a riesgos epidémicos. Sin embargo, a
pesar de sus fortalezas, el sistema enfrenta desafios: la exactitud de los
prondsticos depende del monitoreo y calidad de los datos disponibles. Asimismo,
la replicabilidad requiere de formacion técnica local, coordinacion intersectorial y
continuidad de la participacién comunitaria.

Los resultados muestran que los sistemas de alerta bioclimatica trascienden la
prediccién de brotes al integrar vigilancia climatica, circulacion viral, analisis
espacial y participacion social para fortalecer la toma de decisiones y la adaptacion
del sector de la salud frente a la variabilidad y el cambio climatico en contextos
urbanos y rurales.®® Estos hallazgos coinciden con las recomendaciones del
IPCC™® y la OMS,(") que promueven enfoques integrados y participativos para
enfrentar los riesgos sanitarios asociados con el cambio climatico.

La implementacién del SAT-DENCLIM en comunidades cubanas ha permitido
identificar multiples lecciones aprendidas que pueden sustentar su replicabilidad
en otros contextos, nacional e internacional, con condiciones epidemioldgicas y
climaticas similares.

La metodologia de Ortiz Bulto constituyo el eje integrador del sistema al permitir la
homogenizacién y procesamiento conjunto de informacion climatica,
entomoldgica, virolégica, epidemiolégica y socioambiental. Los indices de Bult6
propician la identificacion temprana de condiciones propicias para la proliferacion
del vector y la circulacion viral, lo que apoya la toma de decisiones oportunas en
salud publica.

La incorporacion de la educacion popular favorecié la apropiacion social de la
informacién y la utilizacion de los boletines y mapas para orientar acciones
preventivas. La retroalimentacién permanente con la comunidad fortalecié la
efectividad de las alertas.

La integraciéon de informacion climatica, entomoldgica, epidemioldgica vy

socioambiental mediante herramientas SIG y analisis espacial permitié identificar
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patrones de riesgo y anticipar escenarios de circulacién viral con varias semanas
de antelacion. Los mapas prondsticos facilitaron la priorizacién de intervenciones
tanto a escala comunitaria como municipal.

La experiencia demuestra que SAT-DENCLIM es adaptable a otros territorios
siempre que exista disponibilidad de informacién climatica, entomoldgica y
epidemioldgica, junto con coordinacion intersectorial. Su disefo flexible permite
ajustar los modelos, indicadores y productos comunicativos a las condiciones
locales para la vigilancia integrada de enfermedades sensibles al clima.

En conjunto, estas lecciones evidencian que la combinaciéon de prediccion
climatica, modelos por capas, analisis espacial y participacion comunitaria
constituye una estrategia sostenible para fortalecer la adaptacion del sector de la
salud frente a la variabilidad y el cambio climatico.

Se recomienda:

1. Adoptar una metodologia que integre informacién climatica,
epidemioldgica, entomoldgica y socioambiental.

2. Elaborar boletines diferenciados para decisores y poblacién con niveles de
alerta facilmente interpretables.

3. Incorporar activamente a lideres comunitarios y brigadas de salud en la
vigilancia.

4. Utilizar SIG y analisis espacial para priorizar intervenciones.
Establecer mecanismos formales de intercambio de informacién entre
meteorologia, salud y comunidad.

6. Implementar indicadores de monitoreo y evaluacion para ajustar el sistema.

7. Garantizar financiamiento y capacitacion continua que aseguren su

sostenibilidad.

Para implementar el SAT-DENCLIM en otras localidades, se proponen las acciones

siguientes:

— Evaluar la disponibilidad de datos y capacidades técnicas.

— Adaptar la metodologia de Ortiz Bulté mediante validacion retrospectiva.
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— Disefar estrategias de comunicacidon acordes con las caracteristicas
socioculturales locales.

— Formalizar acuerdos para el intercambio de informacidn entre instituciones.

— Establecer un plan de evaluacion con indicadores -cuantitativos y

cualitativos.

El SAT-DENCLIM demostré la factibilidad de integrar informacion climatica,
entomoldgica, viroldgica, epidemioldgica y socioambiental en un sistema operativo
de alerta temprana para la vigilancia del dengue a escala comunitaria.

La aplicacién de la metodologia de Ortiz Bulté permitié incorporar la variabilidad
climatica, el analisis espacial y la circulacion viral en modelos predictivos capaces
de identificar umbrales de riesgo y anticipar escenarios de transmision, lo que
facilitdé la planificacion de intervenciones preventivas focalizadas y el uso mas
eficiente de los recursos disponibles.

La integraciéon de SIG, modelos por capas y estrategias de educacién popular
fortalecié la participacion comunitaria, la comunicacion del riesgo y la toma de
decisiones intersectoriales, y contribuy6 a una vigilancia mas integrada del dengue.
Se concluye el SAT-DENCLIM constituye una herramienta innovadora y replicable
para la adaptacion del sector de la salud frente a la variabilidad y el cambio
climatico, con potencial para su aplicacion en otros territorios afectados por
enfermedades transmitidas por vectores sensibles al clima, siempre que se
garantice la disponibilidad de informacidn, el fortalecimiento de capacidades

técnicas y la coordinacion interinstitucional.
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Anexos

Manual rapido SAT-DENCLIM
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