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Introducción: El dengue es un problema sanitario. Objetivos: Analizar los tiempos de noti�cación e 
investigación de casos de dengue y su relación con la pandemia de COVID-19. Métodos: Estudio descriptivo 
transversal basado en registros completos de noti.sp y SISCOVID en Lambayeque (2019–2020). Se compararon 
los tiempos de vigilancia del dengue antes y durante la pandemia, y su relación con casos de COVID-19, usando 
pruebas de Mann-Whitney y correlación de Spearman. Resultados: Entre 2019 y 2020 se noti�caron 1 598 casos 
de dengue en Chiclayo, Lambayeque y Ferreñafe, con mayor número en 2019 (957 casos). En 2020, los casos se 
redujeron a 641, destacando Ferreñafe con una caída de 784 a ocho casos. El 78,8% fueron con�rmados y los 
casos graves aumentaron de uno a trece. La mediana del tiempo de noti�cación se elevó en Chiclayo (de cuatro a 
seis días) y Ferreñafe (de cuatro a 8,5 días), sin cambio signi�cativo en Lambayeque (p=0,398). El tiempo de 
investigación también aumentó durante la pandemia, especialmente en Ferreñafe (de dos a 6,5 días), mientras 
que en Lambayeque se redujo levemente. Se encontró una correlación positiva y signi�cativa entre el retraso en 
la noti�cación de dengue y los casos de COVID-19 (p=0,042), y ningún distrito alcanzó un tiempo óptimo de 
noti�cación, ni antes ni durante la pandemia. Conclusión: La pandemia por COVID-19 afectó negativamente la 
vigilancia del dengue, con aumentos en los tiempos de noti�cación e investigación y cambios geográ�cos en la 
distribución de casos.

Palabras clave: Dengue; COVID-19; Noti�cación de enfermedades; Tiempo; Perú. (Fuente: DeCS- BIREME)
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EPIDEMIOLOGICAL SURVEILLANCE OF DENGUE DURING THE COVID-19 PANDEMIC IN THE LAMBAYEQUE REGION, 
PERU (2019–2020)

VIGILANCIA EPIDEMIOLÓGICA DEL DENGUE DURANTE LA PANDEMIA
 POR COVID-19 EN LA REGIÓN LAMBAYEQUE, PERÚ (2019–2020)
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Introduction: Dengue is a public health problem. Objectives: To analyze the noti�cation and investigation 
times of dengue cases and their relationship with the COVID-19 pandemic. Methods: A cross-sectional 
descriptive study based on complete records from Noti.SP and SISCOVID in Lambayeque (2019–2020). Dengue 
surveillance times before and during the pandemic were compared, as well as their association with COVID-19 
cases, using the Mann–Whitney test and Spearman correlation. Results: Between 2019 and 2020, a total of 1,598 
dengue cases were reported in Chiclayo, Lambayeque, and Ferreñafe, with the highest number in 2019 (957 
cases). In 2020, cases dropped to 641, with Ferreñafe showing a signi�cant decrease from 784 to eight cases. A 
total of 78.8% were con�rmed, and severe cases increased from one to thirteen. The median noti�cation time 
increased in Chiclayo (from four to six days) and Ferreñafe (from four to 8.5 days), with no signi�cant change in 
Lambayeque (p = 0.398). Investigation time also increased during the pandemic, especially in Ferreñafe (from 
two to 6.5 days), while it slightly decreased in Lambayeque. A positive and signi�cant correlation was found 
between delayed dengue noti�cation and COVID-19 cases (p = 0.042), and no district reached an optimal 
noti�cation time, either before or during the pandemic. Conclusion: The COVID-19 pandemic negatively 
affected dengue surveillance, increasing noti�cation and investigation times and causing geographical changes 
in case distribution.

Keywords: Dengue; COVID-19; Disease noti�cation; Time; Peru. (Source: MESH-NLM) 
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Las enfermedades infecciosas tienen el potencial de 

propagarse con rapidez, ocasionando pérdidas 

signi�cativas en la salud, la economía y el bienestar 

social. La vigilancia epidemiológica constituye una 

herramienta fundamental para la detección oportuna 

de enfermedades infecciosas con potencial epidémico, 

permitiendo la implementación temprana de medidas 

de contención a nivel local, con el objetivo de reducir su 
  (1-3)impacto en la salud pública .  En las últimas décadas, la 

a p a r i c i ó n  y  re e m e rg e n c i a  d e  a r b ov i r u s  h a n 

representado una amenaza considerable para la salud 

global.  Los arbovirus,  conocidos como virus 

transmitidos por artrópodos, son propagados 

principalmente por mosquitos; entre los más 

frecuentes se encuentran el virus del dengue, el virus de 

la �ebre amarilla, el virus del Nilo Occidental, el virus 
 (4-7)Chikungunya y, más recientemente, el virus del Zika .

Los países en vías de desarrollo han enfrentado brotes 

recurrentes de arbovirosis, muchas veces agravados por 

retrasos en la detección de casos y en la ejecución de 

medidas de control. Factores como el crecimiento 

urbano desordenado, el hacinamiento, las de�ciencias 

en los sistemas de agua y saneamiento, el cambio 

climático y la migración contribuyen a la complejidad y 
(7)al incremento en la incidencia de estas enfermedades .  

En Perú, aproximadamente 20 millones de personas 

residen en zonas de riesgo para la transmisión de 
(8,9)arbovirus .

En los últimos cinco años, se ha registrado un 

incremento sostenido y alarmante en la incidencia del 

dengue, a pesar de los esfuerzos de control. Esta 

tendencia podría estar relacionada con una reducción 

en la e�cacia de las medidas de vigilancia y control, 

posiblemente atribuible a la priorización de recursos 

hacia la atención de la pandemia de la COVID-19, lo que 

h a b r í a  a fe c t a d o  l a  re s p u e s t a  f re nte  a  o t ra s 

enfermedades transmisibles, como las causadas por 
 (10,11)arbovirus .  Este estudio tiene como objetivo analizar 

los  t iempos  de  not i�cac ión e  invest igac ión 

epidemiológica de los casos de dengue en la región 

Lambayeque durante los años 2019 y 2020, y evaluar su 

correlación con el número de casos de COVID-19.
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MÉTODOS
Diseño y área de estudio
Se realizó un estudio de tipo descriptivo transversal, 

utilizando información proveniente del sistema de 

noti�cación epidemiológica de la Gerencia Regional de 

Salud de Lambayeque (noti.sp) y del Sistema de 

Vigilancia de la Enfermedad por Coronavirus 2019 

(SISCOVID). El ámbito del estudio fue la región 

Lambayeque, ubicada en la costa norte del Perú, que 

presenta condiciones climáticas y demográ�cas 

propicias para la transmisión de arbovirus.

Población y muestra
Se consideraron todos los registros de casos de dengue 

reportados en el sistema noti.sp y los casos de COVID-19 

registrados en el SISCOVID, correspondientes al periodo 

comprendido entre los años previos y durante la 

pandemia. No se aplicaron criterios de muestreo, dado 

que se incluyó la totalidad de los datos disponibles en 

l a s  b a s e s  p ro p o rc i o n a d a s  p o r  l a  o � c i n a  d e 

epidemiología de la Gerencia Regional de Salud de 

Lambayeque.

Variables e instrumentos
Las variables incluyeron los tiempos de noti�cación e 

investigación de los casos de dengue, así como el 

número de casos con�rmados de COVID-19 por semana 

epidemiológica. Estas variables fueron obtenidas a 

par t i r  de  las  bases  de datos  inst i tucionales 

mencionadas. Se de�nieron los tiempos de vigilancia 

como los días transcurridos entre la fecha de inicio de 

síntomas y la noti�cación del caso, y entre la 

noti�cación y la investigación epidemiológica.

Procedimientos
La información de las bases de datos fue depurada y 

estructurada antes del análisis, asegurando la 

integridad y consistencia de las variables. Se 

identi�caron dos periodos de análisis: antes y durante la 

pandemia, de�nidos a partir de la declaración o�cial de 

emergencia sanitaria. Para cada periodo, se estimaron 

los tiempos de vigilancia del dengue, de�nidos como 

los días entre el inicio de síntomas y la noti�cación, y 

entre la noti�cación y la investigación epidemiológica. 

Vigilancia epidemiológica del dengue 
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por el Comité de Ética en Investigación de la 

Universidad Católica Santo Toribio de Mogrovejo y por  

el Ministerio de Salud (MINSA), garantizando el 

c u m p l i m i e nto  d e  l o s  p r i n c i p i o s  é t i co s  p a ra 

investigaciones con datos secundarios.

RESULTADOS
Entre los años 2019 y 2020 se noti�caron 1 598 casos de 

dengue en las provincias de Chiclayo, Lambayeque y 

Ferreñafe, con una mayor prevalencia en 2019, año en el 

que se reportaron 957 casos. La provincia de Ferreñafe 

concentró la mayor proporción de casos noti�cados en 

2019 (81,9%), mientras que en 2020 solo se reportaron 

ocho casos en esta provincia. En total, el 78,8% de los 

casos fueron con�rmados mediante criterios clínicos y 

pruebas de laboratorio, con 695 casos con�rmados en 

2019 y 565 en 2020. Más del 4% de los casos en ambos 

años presentaron signos de alarma. Se identi�có un 

caso grave en 2019 y trece en 2020. La mayor 

proporción de casos se observó en adultos y adultos 

mayores. La edad promedio fue de 36,3 años en 2019 y 

de 36,4 años en 2020 (Tabla 1).

Además, se integraron los datos semanales de casos 

con�rmados de COVID-19, con el propósito de explorar 

su posible asociación con las variaciones en los tiempos 

de vigilancia del dengue. 

Análisis estadístico
Se calcularon medidas de tendencia central y 

dispersión para describir los tiempos de noti�cación e 

investigación. Dado que los datos no seguían una 

distribución normal, se utilizó la prueba no paramétrica 

de Mann-Whitney para comparar las medianas entre 

ambos periodos. También se estimaron coe�cientes de 

correlación de Spearman para evaluar la relación entre 

los tiempos de vigilancia del dengue y el número de 

casos de COVID-19. El análisis estadístico se realizó 

utilizando el software Stata versión 16. Para la 

visualización geoespacial de los casos, se empleó el 

software Q-GIS, con el �n de representar su distribución 

en la región Lambayeque.

Aspectos éticos
El protocolo  de  investigación fue evaluado y aprobado 
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Características                                                               n 2019, (%)                                                2020, n (%)

Tabla 1. Características sociodemográ�cas y clínicas de los casos noti�cados de dengue en las provincias 
de Chiclayo, Ferreñafe y Lambayeque durante los años 2019 y 2020.

 Sexo

Hombre

Mujer

Edad, media±DE

Provincia

Chiclayo

Ferreñafe

Lambayeque

Tipo de caso

Probable

Con�rmado

Descartado

436 (45,6%)

521 (54,4%)

36,3 ± 21,1

135 (14,1%)

784 (81,9%)

38 (4,0%)

75 (7,8%)

695 (72,6%)

187 (19,5%)

322 (50,2%)

319 (49,8%)

36,4 ± 20,6

431 (67,2%)

8 (1,3%)

202 (31,5%)

10 (1,6%)

565 (88,1%)

66 (10,3%)

Zhou-Chau KA, et al. 
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En Ferreñafe, a pesar del marcado descenso en el 
número de casos, la mediana del tiempo de noti�cación 
se incrementó a 8,5 días. En cambio, en Lambayeque, si 
bien se registró un aumento en el tiempo medio de 
noti�cación, este no fue estadísticamente signi�cativo 
(valor de p=0,398) (Figura 1).

En cuanto al tiempo de noti�cación, se observaron 
diferencias signi�cativas entre los periodos previo y 
durante la pandemia por la enfermedad por 
coronavirus 2019 (COVID-19). En la provincia de 
Chiclayo, la mediana del tiempo de noti�cación 
aumentó de cuatro a seis días durante la pandemia. 

  
Características                                                               n 2019, (%)                                                2020, n (%)

Tabla 1. Continuación

Tipo de dengue

Sin señales de alarma

Con señales de alarma

Grave

Grupo etario

   Niños

   Adolescentes

   Jóvenes

   Adultos

   Adulto mayor

912 (95,3%)

44 (4,6%)

1 (0,1%)

130 (13,8%)

81 (8,5%)

192 (20,1%)

397 (41,5%)

157 (16,4%)

613 (95,6%)

15 (2,3%)

13 (2,0%)

73 (11,4%)

62 (9,7%)

141 (22%)

269 (42,0%)

96 (15,0%)

DE: Desviación estándar.

Figura 1. Tiempo de noti�cación de dengue en las provincias de Chiclayo, Ferreñafe y Lambayeque
 durante los años 2019 y 2020.

investigación aumentó durante la pandemia, siendo 
Ferreñafe la provincia con el mayor incremento, al pasar 
de dos a 6,5 días. En contraste, en Lambayeque se 
observó una reducción en este indicador (Figura 2).

Respecto al tiempo de investigación, de�nido como el 
número de días entre el inicio de síntomas y la fecha en 
que se realizó la investigación epidemiológica, también 
se observaron variaciones entre ambos periodos.  En 
Chiclayo y Ferreñafe, la mediana del tiempo de 

Vigilancia epidemiológica del dengue 
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Figura 2. Tiempo de investigación de dengue en las provincias de Chiclayo, Ferreñafe y 
Lambayeque durante los años 2019 y 2020.

lo cual sugiere que, a medida que se incrementó el 
número de casos de COVID-19, también aumentó el 
retraso en la noti�cación de casos de dengue.

La Figura 3 muestra un diagrama de dispersión entre el 
tiempo de noti�cación del dengue y el número de casos 
de COVID-19. Se identi�có una correlación positiva 
estadísticamente signi�cativa (valor de p=0,042), 

Figura 3. Diagrama de dispersión entre tiempo de noti�cación de dengue y casos de COVID-19 en las 
provincias de Chiclayo, Ferreñafe y Lambayeque durante los años 2019 y 2020.

alcanzar un tiempo considerado óptimo. La Figura 5 
pone en evidencia que ningún distrito logró alcanzar un 
tiempo óptimo de noti�cación, ni antes ni durante la 
pandemia, lo que resalta la necesidad de fortalecer los 
procesos de vigilancia y respuesta sanitaria ante 
enfermedades transmisibles concurrentes.

Durante el periodo de pandemia, se evidenció un 
incremento en el número de distritos cuya mediana del 
tiempo de investigación superó las 48 horas, como se 
observa en la Figura 4. Asimismo, el tiempo de 
noti�cación mostró una afectación relevante, con un 
mayor número de distritos presentando retrasos para 

Zhou-Chau KA, et al. 
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DISCUSIÓN
En la región Lambayeque se observó una disminución 
del 19% en los casos noti�cados de dengue entre 2019 y 
2020, una tendencia también reportada en otras 

 (12)regiones endémicas del Perú .  Sin embargo, se 
identi�caron cambios importantes en la distribución 
geográ�ca de los casos durante 2020, destacando un 
aumento en las provincias de Chiclayo y Lambayeque, a 
pesar  de  la  disminución global  en  el  número total de 

casos diagnosticados durante la pandemia. Esta 
reducción se debió principalmente a la disminución del 
80% en los casos reportados en Ferreñafe. La literatura 
sugiere que estas diferencias pueden tener un origen 
multifactorial, incluyendo cambios en la oferta de 
s e r v i c i o s  d e  s a l u d ,  m o d i � c a c i o n e s  e n  e l 
comportamiento de búsqueda de atención por parte 
de la población y variaciones en las prácticas de 
vigilancia epidemiológica.  No obstante,  es importante 

Figura 4. Distribución geográ�ca de la mediana del tiempo de investigación epidemiológica de 
casos de dengue en los distritos de la región Lambayeque durante los años 2019 y 2020.

Figura 5. Distribución geográ�ca de la mediana del tiempo de noti�cación de casos de dengue en los
 distritos de la región Lambayeque durante los años 2019 y 2020.

Vigilancia epidemiológica del dengue 
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señalar que este estudio no abordó en profundidad 
estos factores,  lo que representa una de sus 
limitaciones. Aunque se documentó un aumento en la 
mediana del tiempo de noti�cación de casos de dengue 
en 2020, alcanzando los 10,5 días, se requiere un análisis 
más exhaustivo para entender completamente su 
impacto sobre la incidencia y el manejo de la 
enfermedad. A nivel regional, en las Américas, se ha 
informado una reducción en la incidencia de 
enfermedades transmitidas por arbovirus, con 
aproximadamente 500 000 casos menos entre 2019 y 
2021, atribuida a las medidas de distanciamiento social 
y cuarentenas implementadas como respuesta a la 

 (13)pandemia por COVID-19 .  

De manera similar, en Alemania se reportó una 
disminución signi�cativa en los casos de enfermedades 
transmitidas por vectores, como el dengue y la malaria, 
con reducciones del 75,1% y 73,0%, respectivamente, 
en comparación con los casos esperados. Estas 
disminuciones han sido atribuidas a intervenciones no 
farmacológicas como las restricciones de viaje y el cierre 
de fronteras, las cuales limitaron la importación de 

(14)enfermedades infecciosas no endémicas en ese país .

En el presente estudio, se evidenció una afectación 
signi�cativa en la oportunidad de noti�cación de los 
casos de dengue, particularmente en la provincia de 
Ferreñafe. Se identi�caron diferencias en los tiempos de 
noti�cación antes y durante la pandemia en las 
provincias de Chiclayo y Ferreñafe, así como una 
correlación estadísticamente signi�cativa entre el 
incremento del tiempo de noti�cación de casos de 
dengue y el aumento en el número de casos de COVID-
19. Este patrón podría estar relacionado con una 
sobrecarga del sistema de vigilancia y con la 
priorización de recursos hacia la atención de la 
pandemia. 

La asociación entre el retraso en la noti�cación de casos 
de dengue y el aumento en la incidencia de COVID-19 
sugiere una presión adicional sobre los servicios de 
salud durante este periodo. Estos hallazgos refuerzan la 
necesidad de fortalecer los sistemas de vigilancia y 
noti�cación para enfrentar e�cazmente epidemias 
concurrentes.  En Brasil  y México,  se   ha observado una 

situación similar, con una disminución. En Brasil y 
México, se ha observado una situación similar, con una 
disminución en la incidencia de casos de dengue 
mientras aumentaba el número de casos de COVID-19 

(15,16) , sugiriendo un retraso o subregistro de casos de 
dengue debido a la movilización de equipos de 

 (17,18)vigilancia epidemiológica durante la pandemia .  
Estos resultados indican la necesidad de mejorar la 
e�ciencia de la vigilancia epidemiológica y establecer 
estrategias de comunicación efectivas para garantizar 
una detección temprana y un control más efectivo de 

 (19)los brotes de dengue .  

Asimismo, podría enriquecerse la discusión al comparar 
(20)estos hallazgos con un estudio global , que analizaron 

las tendencias de incidencia de infecciones por 
�avivirus en 204 países y reportaron una disminución 
global del 8,4% anual en la tasa de incidencia 
estandarizada por edad entre 2016 y 2019, seguida de 
una estabilización entre 2019 y 2021, periodo que 
coincide con la pandemia de COVID-19. Estos datos 
respaldan la hipótesis de que las intervenciones no 
farmacológicas implementadas durante la pandemia 
pudieron haber in�uido en la reducción de la 
transmisión de arbovirus en diversas regiones.

Entre las limitaciones de este estudio se encuentra el 
uso de datos secundarios provenientes de registros 
administrativos, los cuales pueden estar sujetos a 
subregistro, errores de digitación o incompletitud en las 
variables analizadas. Asimismo, no se incluyeron 
variables contextuales ni se evaluaron factores 
individuales relacionados con el acceso a los servicios 
de salud, la percepción del riesgo o la cobertura de 
actividades de control vectorial, lo cual limita la 
interpretación causal de los hallazgos. Por otro lado, 
una fortaleza del estudio radica en la inclusión de todos 
los casos noti�cados en la región Lambayeque durante 
un periodo de dos años, lo que brinda una perspectiva 
integral del comportamiento de la vigilancia del 
dengue antes y durante la pandemia de la enfermedad 
por coronavirus 2019 (COVID-19). Además, el análisis 
temporal y geoespacial permitió identi�car patrones 
relevantes para orientar intervenciones focalizadas y 
fortalecer la capacidad de respuesta del sistema de 
salud ante emergencias sanitarias concurrentes.

Zhou-Chau KA, et al. 
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CONCLUSIÓN
Este estudio describe variaciones en la dinámica de 
noti�cación e investigación de casos de dengue en la 
región Lambayeque entre los años 2019 y 2020, periodo 
en el cual también se desarrolló la pandemia por 
COVID-19. Se observaron cambios en la distribución 
geográ�ca de los casos, una reducción general en el 
número de noti�caciones y un aumento en los tiempos 
de vigilancia en algunas provincias. Además, se 
identi�có una correlación entre el incremento de casos 
de COVID-19 y el retraso en la noti�cación de casos de 
dengue. Este estudio proporciona una visión integral de 
la dinámica del dengue en Lambayeque y resalta la 
coexistencia de brotes epidémicos, así como la 

necesidad de fortalecer los sistemas de vigilancia 
epidemiológica ante escenarios complejos. Adaptar las  
estrategias de salud pública resulta clave para 
responder a futuras amenazas por enfermedades 
transmitidas por vectores. La reducción en los casos 
noti�cados debe analizarse con cautela, ya que no 
siempre re�eja una menor transmisión.

Factores como el acceso limitado a los servicios de 
salud, cambios en la búsqueda de atención y 
de�ciencias en la noti�cación pueden contribuir al 
subregistro. Por ello, es fundamental mantener activos 
los sistemas de vigilancia y las medidas preventivas, 
incluso en contextos de aparente disminución de casos.
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