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Resumen  

Evaluar el desempeño de los Departamentos de Vigilancia y Lucha Antivectorial resulta 

necesario; el  país no dispone de metodologías en que se sistematice la evaluación de sus 

procesos de trabajo. Con el objetivo de elaborar una propuesta metodológica para evaluar 

el desempeño de dichos departamentos, desde procesos que realizan para el control del 

Aedes aegypti, se ejecutó una investigación de desarrollo en que la revisión bibliográfica, 

experiencias prácticas, evidencias probadas científicamente y la consulta con expertos, 

sustentaron un diseño, concebido en la  articulación coherente de pasos donde los 

resultados intermedios constituyeron el sustrato y punto de partida de pasos 

subsecuentes, hasta obtenerse el producto final. La Propuesta Metodológica se centra en 

evaluar procesos clave en la misión de estas unidades organizativas y otros, estratégicos 

y de soporte, que lo complementan. Para validar su aplicación práctica, siguiendo las 

etapas que la conforman, se evaluaron dos departamentos de las provincias La Habana y 

Artemisa; pudiéndose realizar juicios valorativos del estado de ambos en base a fallas 

técnicas, organizativas y funcionales identificadas –desde revisiones documentales, 

observaciones directas, entrevistas no estructuradas y aplicación de instrumento 

evaluativo- y de los tipos de problemas, que enmarcaron las debilidades en el 

cumplimiento del proceso clave estudiado. Se evidenciaron oportunidades de mejora.   

Palabras claves: propuesta metodológica, evaluación, vigilancia y lucha antivectorial, 

procesos de trabajo, control del Aedes aegypti. 

Introducción 

En la actualidad, la amplia distribución geográfica del mosquito Aedes aegypti, principal 

vector transmisor del dengue, constituye uno de los problemas sanitarios más importantes 

a nivel mundial, debido a que ha logrado colonizar gran variedad de hábitat.(1-8) Sus 

hábitos netamente vinculados a la actividad humana hacen que su proliferación esté 

asociada al saneamiento intra y peridomicialiario. 

A lo largo de los años, las actividades de control o erradicación de este vector se han visto 

obstaculizadas en los países por diversos factores económicos, políticos, sociales y 

administrativos;(9) en este sentido, Cuba presenta una situación privilegiada, pues ello 

constituye una prioridad para el SNS materializada en el establecimiento de programas y 

el fortalecimiento de la infraestructura necesaria para avanzar acciones integradas en todo 

el territorio nacional.  
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Muestra de ello, son los departamentos de Vigilancia y Lucha Antivectorial (DVLA), 

creados en 1993, integrando los servicios de Higiene y Epidemiología en las áreas de 

salud.(10,11,12) Estos son responsables de desarrollar, de manera priorizada, las acciones 

contenidas en el programa nacional para el control del Aedes aegypti (PNEAa).(13) 

Los DVLA constituyen unidades organizativas estratégicas en el nivel primario de 

atención, ya que en su encargo está contribuir a evitar la introducción y propagación de 

enfermedades transmisibles que tienen marcada importancia sobre los resultados del 

cuadro de salud. Por tanto, su funcionamiento define un conjunto de procesos, significativos 

en la misión del área de salud, a partir de actividades interrelacionadas en la que 

intervienen personas, materiales, técnicas, informaciones, y que en la práctica se 

patentizan en las visitas periódicas de los operarios de control de vectores a las viviendas 

y otros locales en la búsqueda y tratamiento de criaderos potenciales y focos del vector. 

Sucede, que la secuencia de actividades que conforman dichos procesos se ejecuta de 

forma fragmentada con determinada independencia de sus trabajadores, acorde a un 

diseño del trabajo que enfatiza la división jerárquica por funciones y tareas. Esto propicia 

que no se visualicen como parte de los procesos asistenciales, investigativos y 

administrativos, entre otros que tienen lugar en el área de salud. 

En el desempeño de estas unidades, entiéndase por ello la actuación en el cumplimiento 

del encargo, se han constatado problemas que inciden en la calidad del trabajo y con 

frecuencia figuran entre las causas del incremento en los índices de infestación y de 

eventos de carácter epidémico.(14-18) En opinión de esta autora, el desempeño está 

afectado además, porque las labores no tienen un enfoque preventivo con énfasis en lo 

educativo y porque no funcionan adecuadamente los mecanismos de integración internos 

y externos; al interior, acometiendo las actividades como procesos y al exterior, en su 

vinculación con las otras unidades organizativas del área de salud, siendo consensuada la 

toma decisiones. 

Los procesos entendido como tal el conjunto de actividades mutuamente relacionadas o 

que interactúan, las cuales transforman elementos de entrada en resultados,(19) son el 

objeto principal de atención del mejoramiento continuo de la calidad. Estos, visto como 

una dimensión que incluye el conjunto de acciones que permiten convertir la estructura en 

resultados y por tanto, incorporar valor al servicio, son los que en mayor proporción 

expresan lo alcanzado por la unidad organizativa.(20)  Pese a la necesidad de no atender al 
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cumplimiento de funciones y tareas de manera aislada, en la gestión de estos 

departamentos no prima un enfoque hacia los procesos.  

Comprender el desempeño de los DVLA requiere de la investigación evaluativa. La 

evaluación organizacional es considerada una investigación de este tipo, y se le concede 

el alcance para emitir juicios de valor sobre el desempeño de las organizaciones, desde 

una perspectiva sistémica. En particular la de tipo Diagnóstico, ofrece la posibilidad de 

estudiar cada uno de los procesos como un subsistema y descubrir los puntos en que la 

secuencia falla y la necesidad de una intervención para su mejora.(21,22)   De ahí, que se 

torna en un recurso apropiado para afrontar las debilidades existentes en los mecanismos 

de integración y los factores que lo propician. 

En las búsquedas bibliográficas efectuadas no hubo evidencias de estudios en que se 

hayan evaluado los procesos de trabajo de los DVLA, que sirviera de referente para 

contemporizar la toma de decisiones con la calidad de su realización. Tampoco se hallaron 

metodologías y procedimientos de evaluación acreditados en que se sistematizara la 

manera de evaluarlos. Todos estos elementos plantean un problema científico que se 

concretó en la interrogante siguiente: 

¿Cómo evaluar el desempeño de los departamentos de Vigilancia y Lucha Antivectorial 

respecto a los procesos que estos ejecutan para el control del mosquito Aedes aegypti, en 

las áreas de salud? 

Objetivos de investigación   

1. Elaborar una propuesta metodológica para evaluar el desempeño de los 

departamentos de Vigilancia y Lucha Antivectorial en cuanto a los procesos que 

desarrollan en el control del Aedes aegypti a nivel del área de salud. 

2. Evaluar dos departamentos de Vigilancia y Lucha Antivectorial con vistas a validar la 

aplicación práctica de dicha propuesta.   

Diseño metodológico 

Se realizó una investigación de desarrollo insertada en un proyecto del otrora Programa 

Ramal de Investigaciones en Sistemas y Servicios de Salud, en la que se analizó, sintetizó 

y sistematizó información obtenida a partir de la combinación de técnicas cualitativas y 

cuantitativas como la revisión bibliográfica y documental, de la cual emanaron los 

elementos teóricos y metodológicos sobre aspectos relevantes de la vigilancia y lucha 
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antivectorial, el enfoque de procesos en la gestión y la evaluación organizacional, que 

fundamentaron la concepción y diseño de la Propuesta.  

Fundamentada la necesaria integración de los DVLA con las restantes unidades 

organizativas del área de salud, la existencia de procesos que son prioritarios y precisados 

los métodos apropiados para obtener información, se emprendió un proceso de trabajo 

que permitiera sistematizar metodológicamente las acciones que debían desarrollarse en 

la evaluación y con la flexibilidad suficiente para ser utilizada en otras unidades 

organizativas. Fue un proceso articulado de manera coherente y racional a fin de realizar 

precisiones respecto al objeto de estudio, sus procesos de trabajo, aquellos que debían 

ser evaluados, la forma de medir los resultados de trabajo y las técnicas a utilizar en la 

obtención de los datos; en el cual se identificaron una secuencia de pasos cuyos 

resultados intermedios constituyeron el sustrato y punto de partida de pasos 

subsecuentes. Todo ello posibilitó obtener por aproximaciones sucesivas, el producto final, 

la Propuesta. 

Como un primer acercamiento al objeto de estudio, a sus características organizacionales, 

se llevó a cabo un esquema de trabajo que incluyó: revisión bibliográfica y de documentos 

normativos y legales,(12,13,23-27) la observación directa a la dinámica de trabajo de un DVLA 

seleccionado, taller con un grupo de especialistas en vigilancia y lucha antivectorial,(28) 

entrevistas “informales” con trabajadores de diferentes localidades del país y niveles del 

sistema, estudios observacionales desarrollados entre los años 2007-2009, cuyos 

resultados enriquecieron la información reunida sobre la situación organizacional y la 

calidad del trabajo en los DVLA,(29-33) y por último, el análisis causal de los problemas 

detectados mediante la técnica Ishikawa.  

Como resultante de este proceder, considerado un primer paso en el diseño, se tuvo la 

información acerca de las actividades que se realizan, los problemas existentes en el 

funcionamiento y se corroboró el supuesto de que se trabaja por funciones y no por 

procesos, todo lo cual permitió una orientación más objetiva de la evaluación y hacia los 

aspectos que debían ser evaluados.  

A partir del resultado anterior y teniendo en cuenta que para evaluar los procesos estos 

deben estar definidos y conocerse los que interesa mejorar, cuestión no resuelta hasta 

entonces, se contrastaron y combinaron argumentos y opiniones de personas cuya 

experiencia de trabajo en este ámbito les posibilitaba identificar los  procesos. Teniendo 
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como guía un grupo de consideraciones previas, una de las cuales fundamentó centrar la 

evaluación en el proceso clave, se procedió en este orden: 

 Primera consulta con siete expertos para determinar las actividades básicas en el 

control del Aedes aegypti. Con tres rondas de consulta mediante la técnica Delphi se 

logró la aprobación de 22 actividades.   

 Primer encuentro con el equipo de especialistas para la identificación y análisis de 

procesos clave, de soporte y estratégicos. Con el uso del denominado método 

“creativo”;(34) se reconoció  un proceso de trabajo cuya descripción posterior, permitió 

definirlo como clave y de mayor significación a efectos de la evaluación: el proceso de 

control vectorial en fase pre-adulta. Además, emergieron otros procesos de soporte y 

estratégicos involucrados en hacer loable el referido proceso clave.  

 Segunda aplicación de la técnica Delphi con 11 jueces expertos. Con tres rondas de 

consulta se logró validar los procesos clave, estratégicos y de soporte, antes 

mencionados.  

En este paso fue identificado el proceso clave de control vectorial en fase pre-adulta; que 

reúne un conjunto de actividades técnicas y organizativas que se desarrollan en la etapa 

del ciclo biológico del vector de mayor significación a efectos de la evaluación por su 

carácter preventivo. Asimismo, los otros de soporte y estratégicos que crean condiciones y 

apoyan su desarrollo. 

En la segunda dinámica grupal con los especialistas de Higiene y Epidemiología se 

identificaron cuáles  procesos debían evaluarse y quedó definida la relevancia de 

mencionado proceso siempre que se evalúe estos departamentos. Además, quedaron 

definidos un subproceso que engloba las actividades inherentes a su componente 

organizacional y cuya evaluación permite delimitarlas debilidades en el accionar de los 

miembros de la cadena de dirección, asimismo, el aseguramiento material y la 

interrelación con otras unidades organizativas de salud  e instituciones representativas de 

otros sectores como procesos de soporte y la gestión de los recursos humanos y del 

ambiente laboral, como estratégicos. 

Para la definición de criterios evaluativos y estándares, a partir de los cuales realizar 

juicios valorativos sobre las actividades inherentes a cada uno de los procesos que se 

evalúan, se llevaron a cabo varios encuentros y discusiones con especialistas avezados 

en el campo de la evaluación de servicios de salud y personas que participan directamente 

en el desarrollo de estos procesos. Se obtuvieron un total de 66 criterios 



  

 7 
 

operacionalizados que, entre otros atributos, resultan coherentes con los referentes 

teóricos y contribuyen a la toma de decisiones. 

Una vez definidos los criterios evaluativos, se trabajó en identificar cuáles técnicas 

resultaban más apropiadas para la recolección de los datos, en correspondencia con este 

tipo de evaluación en que utiliza técnicas, en esencia cualitativas. En tal sentido, se 

confeccionaron y validaron dos instrumentos, una guía de observación y un instrumento 

sobre clima organizacional con el que se valora el proceso de gestión del ambiente 

laboral, desde variables que expresan el clima propio de los DVLA.(35)  

El consenso de los expertos consultados y la aplicación de técnicas estadísticas tales 

como, el cálculo del coeficiente Alfa de Cronbach, el coeficiente de correlación de 

Spearman y la prueba de Mac Nemar, aseguraron el cumplimiento de requisitos mínimos 

de validez y confiabilidad de este último. Ambos instrumentos fueron aplicados, a manera 

de prueba piloto, en DVLA de las provincias La Habana y Guantánamo, no requiriendo 

ajustes posteriores a su aplicación. 

Luego de dilucidar los aspectos que llevaron a ejecutar todos estos pasos y con los 

resultados intermedios, se realizó un trabajo de mesa a fin de elaborar la Propuesta; la 

que por último se sometió al criterio de los expertos consultados. 

Resultados y discusión 

En correspondencia con la finalidad de los procederes que deben ejecutarse en su 

aplicación, la Propuesta quedó estructurada en seis etapas. Para ser utilizada en la 

práctica, ésta se muestra en un documento que consta de Presentación, Generalidades, 

en la que se explica su flexibilidad de aplicación y además, las etapas que deben 

desarrollarse, en las que se detallan los elementos metodológicos que contiene cada una 

(figura 1).  

La propuesta en cuestión, para su obtención, contó con argumentos y la experiencia de 

profesionales y técnicos que laboran en diferentes localidades del país, distantes 

geográficamente y con disímiles vivencias.  



  

 8 
 

 

 
 



  

 9 
 

 

La evaluación constituye un proceso dinámico que enfatiza en las relaciones de 

coordinación de estas unidades organizativas y cuyos resultados documentan sobre la 

situación de sus procesos, en cuanto a la interacción sistemática y permanente, a fin de 

retroalimentar a los decisores.  

La flexibilidad con que fue elaborada le permite realizar ajustes a las tareas en cada una 

de sus etapas, en virtud de evaluar otros procesos clave en los DVLA y ser adaptada a la 

evaluación en otras unidades organizativas del área de Higiene y Epidemiología. 

Entre otros atributos de la misma se señala lo siguiente: 

 Dado que los procesos estratégicos y de soporte están condicionados a los problemas 

del funcionamiento, existe la posibilidad de evaluarlos de manera parcial, es decir, no 

necesariamente se estudian ambos tipos a la vez. 

 Los datos requeridos están disponibles en todos los DVLA y áreas de salud. 

 El aporte de instrumentos para obtención de datos potencia ejecución en breve tiempo.  

 Su desarrollo no requiere de individuos altamente especializados en estudios 

organizacionales; la evaluación puede integrarse a las labores consuetudinarias del 

personal de la atención primaria, debidamente capacitado.  

 Respalda la necesidad y voluntad de mejorar la calidad de los servicios de vigilancia y 

lucha antivectorial a nivel local, lo cual hace factible su aplicación. 

 No conlleva a costos adicionales a los que implica una gestión eficiente. 

Como se expresó en párrafos precedentes, ésta se aplicó a manera de validación empírica 

en dos DVLA seleccionados del país, pudiéndose desarrollar cada una de sus etapas. En 

relación con el funcionamiento y los problemas relacionados, fue común la mala calidad de 

las inspecciones e insuficiencias en el saneamiento básico. Entre las principales causas se 

manifestaron la indisciplina e inestabilidad del personal, carencia de recursos materiales e 

insuficiente apoyo intra y extrasectorial a la labor antivectorial. Los no estuvieron definidos 

pero existió conformidad de las autoridades con la propuesta presentada por los 

investigadores. Sobresalieron condiciones socio-ambientales propicias para la formación 

de criaderos del mosquito, agravado ello por la mala calidad de las inspecciones de 

locales, por tanto, hubo acuerdos en evaluar: el proceso de control vectorial en fase pre-

adulta (CVPA); subproceso de organización y control de tareas aseguramiento material: 

interrelación con unidades organizativas de salud y con instituciones representativas de 
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otros sectores: gestión de los recursos humanos y del ambiente laboral. Se consideraron 

suficientes en cantidad y calidad 62, del total de criterios evaluativos presentados y 

resultaron fácilmente aplicables las técnicas e instrumentos previstos para la recolección 

de los datos. 

Es oportuno expresar, que la escasez de investigaciones similares en este ámbito limitó 

contrastar los resultados del presente estudio. No obstante, las evidencias obtenidas 

permitieron realizar un juicio cualitativo del desempeño de ambos DVLA en virtud de 

problemas técnicos y organizacionales detectados en el desarrollo de dichos procesos. 

Éstas respaldan alternativas de cambios en la forma de gestionar los DVLA; la posibilidad 

de pasar de un estilo de gestión basado en datos exclusivos de la actividad departamental, 

a otro, que utiliza la información sobre los procesos interrelacionados, en interacción con 

otras unidades organizativas en el nivel primario de atención, como sostén para mejorar la 

calidad del trabajo.  

Conclusiones y recomendaciones   

La ejecución de procederes complejos devenidos en la sucesión coherente y racional de 

un conjunto de pasos, posibilitó la obtención de una propuesta metodológica con la cual es 

posible realizar un juicio valorativo del desempeño de los DVLA, en la misión de controlar 

la infestación por Aedes aegypti; sustentado en la perspectiva sistémica de las actividades 

que estos realizan en interacción con otras unidades organizativas del área de salud. Es 

una propuesta ágil y flexible que se centra en evaluar procesos clave, estratégicos y de 

soporte.  

La evaluación de dos DVLA ubicados en contextos diferentes del país, posibilitó validar la 

Propuesta en cuanto a su aplicación práctica siguiendo todas las etapas en que fuera 

estructurada. Los resultados evidencian las principales fallas técnicas, organizativas y 

funcionales que incidieron negativamente en el desarrollo de los procesos evaluados, así 

como los tipos de problemas que afectaron el funcionamiento y enmarcaron los “puntos 

débiles” en la realización de un proceso principal, todo lo cual ofrece oportunidades de 

mejora y contribuye a la toma de decisiones certeras en términos de gestión y calidad.  

Se recomienda proporcionar a la Dirección Nacional de Vigilancia y Lucha Antivectorial la 

Propuesta y las evidencias científicas resultantes de su aplicación práctica, con vistas a 

hacerla accesible a las unidades provinciales y que pudiera ser utilizada en los DVLA 
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correspondientes. Asimismo, continuar aplicando la misma, su  divulgación y el uso de los 

resultados como material docente. 
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