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El mosquito Aedes aegypti, vector principal del Dengue y otros arbovirus
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uando hablamos de mos-
Cquitos o zancudos nos

referimos a diferentes in-
sectos que se alimentan de san-
gre, también conocidos como
hematofagos (hema=sangre y
phagos=que come). En este gru-
po, el mosquito Aedes aegypti tie-
ne un papel protagénico debido
a su rol como vector de enferme-
dades, es decir, transmite dife-
rentes patdgenos entre humanos
o bien, de animales a humanos.
Transmite principalmente arbo-
virus (virus transmitidos por ar-
tropodos) como: el Virus Dengue,
el Virus Zika, el Virus de la Fiebre
Amarilla, el Virus Chikungunya, el
Virus Mayaro; y también parasi-
tos de la familia Filaroidea.
Los arbovirus producen enfer-
medades con sintomatologia di-
versa: fiebre con dolor muscular,
dolor de ojos, conjuntivitis, salpu-
llido (cambios en la piel que afec-
tan su apariencia en el color y/o
textura); fiebres hemorragicas y
encefalitis. Cabe resaltar que la
mayoria de las infecciones (60-
80%) pueden cursar de manera
asintomatica, es decir la persona
no se da cuenta que esta infec-
tada. El diagnéstico clinico de
un paciente no es diferencial, el
médico puede sospechar de una
arbovirosis, sin embargo, para co-
nocer la identidad del arbovirus
responsable de la sintomatologia
se debe realizar el diagnostico en
el laboratorio.

El mosquito Ae. aegypti, un po-
quito de su historia

Aedes aegypti o mosquito de
Egipto es un artropodo de la cla-
se Insecta, orden Diptera, de la
familia de los Culinicidae y subfa-
milia Culinicinae, que incluye los
géneros Aedes y Culex. El mos-
quito adulto de Aedes aegypti es
de color obscuro-negro, tiene
un dorso con bandas de color
blanco-plateado formado por es-
camas que asemejan la forma de
una lira, aunque su caracteristica
mas notoria son sus patas con
bandas en blanco y negro (Figura
1).
El genero Aedes estd constitui-
do por mas de 950 especies de
mosquitos nativos de habitats
tropicales, sin embargo, estos
mosquitos se han propagado ha-
cia nuevas regiones geograficas
principalmente por la actividad
humana, como viajes, comercio,
crecimiento poblacional, urba-
nizacion desordenada, cambio
climatico, etc. Las especies mas

conocidas por su papel como
vectores son los mosquitos Aedes
aegypti (originario de Africa) y Ae-
des albopictus (originario de Asia).
Por su estrecha relaciéon con el
hombre, Aedes aegypti es consi-
derado un mosquito domésti-
co, sin embargo, en los Ultimos
anos ha invadido el medio rural,
a veces a varios kilémetros de
distancia de poblados o de las
carreteras. Se cree que Aedes ae-
gypti fue introducido en América
desde Europa en barriles de agua
transportados en barcos durante
las expediciones de los coloniza-
dores. Asi también, se piensa que
el virus de la fiebre amarilla llegd
a América debido al tréfico de es-
clavos, y dado que la poblacién
nativa americana y los coloniza-
dores no tenian inmunidad para
este patdgeno, se presentaron
brotes devastadores. La primera
epidemia confirmada de fiebre
amarilla en América ocurrié en
Barbados en 1647, en ese enton-
ces no se conocia como se produ-
cia la enfermedad y su aparicién
era todo un misterio. En 1881, el
médico cubano Carlos Finlay des-
cubri6 el papel del mosquito Ae-
des aegypti como agente transmi-
sor de la enfermedad. En 1901, la
fiebre amarilla fue erradicada de
la Habana, principalmente gra-
cias a la implementacién de me-
didas de control de la poblacién
de mosquitos, y a la destrucciéon
de las larvas de los mosquitos. En
1937, Max Theiler desarrollé una
vacuna para la fiebre amarilla
que protege a las personas que
viven o viajan a zonas endémicas,
la cual es efectiva.

La entrada de Aedes albopictus en
el continente americano es mas
reciente, hace aproximadamente
tres décadas y se la relaciona con
el comercio internacional de neu-
maticos usados, pues estos sue-
len acumular agua de lluvia y los
mosquitos depositan sus huevos
alli. Estos mosquitos viven en zo-
nas rurales, sin embargo, ambas
especies conviven en algunas re-
giones en los alrededores de las
ciudades.

Cabe resaltar que, en los ultimos
dos anos, Brasil, Bolivia, Colom-
bia, Ecuador, Guyana Francesa,
Pert y Surinam han notificado
casos de fiebre amarilla. Por este
motivo y tratando de prevenir
casos en otros paises, la Organi-
zacién Mundial de la Salud (OMS)
recomienda que “todo viajero in-
ternacional debe vacunarse con-
tra la fiebre amarilla, al menos 10
dias antes de viajar a zonas don-
de circula el virus”.

{Donde vive y como se
reproduce el mosquito?

Aedes aegypti se encuentra en las
regiones tropicales y subtropica-
les del planeta, entre las latitudes
350 Norte y 35° Sur y por debajo

de los 1000 metros sobre el nivel
mar, aunque también se ha regis-
trado su presencia a una altitud
mayor. El mosquito se desarrolla
principalmente en recipientes
con agua acumulada en los alre-
dedores de la casas, como tan-
ques de agua, envases diversos,
cubetas, plantas enraizando en
agua, fuentes, floreros, bebede-
ros de animales, fosas sépticas
abiertas, o sin tela metalica en el
respiradero, etc.

El ciclo de vida del mosquito Ae-
des aegypti comprende cuatro
etapas: huevo, larva, pupay adul-
to, dura de 8 a 10 dias y ocurre
en el agua. (véase la Figura 2) El
mosquito adulto vive aproxima-
damente un mes, generalmente
dentro de las casas y pueden vo-
lar hasta 600 metros para encon-
trar recipientes donde colocar
sus huevos. Después del aparea-
miento, la hembra del mosquito
Aedes necesita alimentarse para
la produccion de los huevos, en
cada ovoposicién puede produ-
cir de 250 a 300 que son deposi-
tados sobre las paredes internas
de recipientes con agua. Los hue-
vos pueden sobrevivir sin estar
dentro del agua por un periodo
de hasta ocho meses (deseca-
cién), lo que constituye un obsta-
culo para los programas de con-
trol vectorial, como se designan
aquellas actividades destinadas
a erradicar o disminuir conside-
rablemente los mosquitos que
transmiten enfermedades.

Los mosquitos se reproducen
mejor en la época de lluvia, au-
menta su densidad poblacional
y también se incremente la po-
sibilidad de transmision de los
arbovirus.

El mosquito adquiere el virus y
lo transmite

Las hembras del mosquito se
alimentan preferencialmente
de sangre humana y pueden
hacerlo varias veces durante su
ciclo gonotrépico, facilitando
asi la transmisién consecutiva
del virus. El ciclo de transmisién
de cualquier arbovirus empieza
cuando la hembra del mosquito
Aedes se alimenta de la sangre
de una persona infectada con el
virus (durante la etapa febril). El
arbovirus ingresa al mosquito y
el primer tejido en infectarse es
el intestino del mosquito, poste-
riormente el virus sale a la hemo-
linfa, y se propaga en otros teji-
dos del mosquito hasta llegar a la
glandula salival, donde también
se replica para luego ser secreta-
do en la saliva durante la siguien-
te alimentacién del mosquito,
como resultado el virus puede ser
transmitido a un hospedero sus-
ceptible (ver Figura 3). El periodo
de replicacién del arbovirus en el
mosquito se denomina periodo
de incubacion extrinseca (EIP) y

dura de 7-14 dias dependiendo
del virus. Por ejemplo, para el vi-
rus dengue es 14 dias, mientras
para el virus chikungunya es de
cinco dias. La infeccion del mos-
quito Ae. aegypti con cualquier
arbovirus es persistente, es decir,
queda infectado de por vida (15-
30 dias); también se ha observa-
do transmision vertical, esto es
que el mosquito hembra trans-
mite el virus a su descendencia,
aunque la frecuencia de este tipo
de transmisioén es baja.

Capacidad vectorial y compe-
tencia vectorial

La dindmica de transmisién de
los arbovirus es compleja, estd
determinada por las interaccio-
nes entre el virus, el vector y el
hospedero en un ecosistema
particular, y aln no conocemos
todos los factores que la gobier-
nan. Existe evidencia de que la
susceptibilidad a la infeccién con
el virus Zika, Dengue u otro arbo-
virus varia entre poblaciones de
mosquitos Ae. aegypti de distin-
tos origenes geogréficos, donde
las diferencias genéticas y ecolé-
gicas entre poblaciones parecen
ser las responsables de las dife-
rentes susceptibilidades.

La capacidad de los vectores
(mosquitos) para la transmisiéon
efectiva de un patdégeno (en
este caso los arbovirus) a su hos-
pedero (los humanos) esta de-
terminada por multiples facto-
res, los intrinsecos o propios del
vector y los extrinsecos, como
factores ambientales (por ejem-
plo la temperatura), factores del
patégeno (virulencia), factores
del hospedero (respuesta inmu-
ne) y combinaciones de estos
(numero de alimentaciones del
mosquito). Los factores propios
del vector que le confieren la
capacidad de infectarse con un
patégeno, diseminarlo en su or-
ganismo y transmitirlo mediante
la saliva, se conoce como com-
petencia vectorial; esta caracte-
ristica es particular de la relacion
patégeno-vector y es una va-
riable fundamental en la dina-
mica de transmisidon. Para que
un mosquito sea considerado
un vector efectivo, debe tener
una alta competencia vectorial y
una elevada capacidad vectorial.
Asi, un mosquito con una buena
competencia vectorial puede te-
ner una baja capacidad vectorial
si no se encuentra en una den-
sidad poblacional adecuada o si
el hospedero no es susceptible
a la infeccion y en consecuencia
la transmision es baja. Posible-
mente, esto ocurridé con el virus
Zika antes de los brotes epidé-
micos en el 2007.

La competencia vectorial pue-
de ser influenciada por factores
genéticos, ambientales y por la
eficiencia de replicacion del pa-

tégeno a transmitir; también de-
pende de la capacidad del arbo-
virus para modular la respuesta
inmune del vector en los dife-
rentes tejidos. En condiciones
de laboratorio, cepas adaptadas
de Ae. aegypti y Ae. albopictus
son competentes para transmi-
tir 26 diferentes arbovirus; sin
embargo, en condiciones natu-
rales, la competencia vectorial
de estos mosquitos por un virus
en particular ha sido poco eva-
luada, principalmente en nues-
tro pais.

Actualmente, en el Instituto Na-
cional de Salud Publica tenemos
un proyecto que busca deter-
minar la distribucién geografica
y la competencia vectorial de
los mosquitos Ae. aegypti pro-
venientes de distintos estados
de la Republica Mexicana para
transmitir el virus Zika y el virus
dengue. Pensamos que los resul-
tados de este trabajo serdan utiles
para generar un mapa de riesgo
entomoldgico de la disemina-
cién de estos arbovirus en el te-
rritorio mexicano. Este proyecto
se realiza en colaboracién con el
CENAPRECE (Centro Nacional de
Programas Preventivos y Control
de Enfermedades).

Prevencion de las enfermeda-
des causadas por arbovirus

El control de las enfermedades
por arbovirus se basa principal-
mente en el control vectorial, y
en la inmunizacién preventiva
(vacunacién) para algunos de
ellos. La vacuna atenuada con
la cepa 17D para la fiebre ama-
rilla es segura y efectiva y se usa
ampliamente en Sudamérica
y Africa para prevenir esta en-
fermedad. A finales del 2015 se
aprobé en varios paises el uso
de la primera vacuna contra el
dengue -Dengvaxia (CYD-TDV)
de Sanofi Pasteur. Sin embargo,
en diciembre del 2017, la OMS
recomendé a los paises conside-
rar la introduccién de Dengvaxia
sélo en las zonas geogréficas
endémicas por dengue.

En otras palabras, aquellas regio-
nes donde aproximadamente el
70% o un mayor porcentaje de la
poblacién presenten anticuerpos
contra dengue. Cabe resaltar que
la eficacia de la vacuna (capaci-
dad de la vacuna para prevenir el
dengue) es de 66 % en los mayo-
res de 9 afos y de 44% en meno-
res de 9 aios.

Hoy en dia, ante la ausencia de
vacunas efectivas para prevenir
la mayoria de las enfermedades
arbovirales, el Unico método para
controlar la transmision de los
virus de Dengue, Zika y Chikun-
gunya, consiste en eliminar o re-
ducir la poblacién de los mosqui-
tos vectores.
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En México, el encargado de la
prevencidon de estas enferme-
dades es el CENAPRECE, que
mediante una plataforma de vi-
gilancia entomoldgica identifica
la presencia, distribucioén y den-
sidad de los vectores Ae. aegypti
y Ae. albopictus en sitios fijos de
observacion en distintos esta-
dos de la republica donde tienen
190,000 ovitrampas con lecturas
semanales durante todo el afo.
Estas medidas incluyen el control
de larvas y de adultos.

campana desarrollada por la Se-
cretaria de Salud (ver la Figura 4).
4) Controlar a los mosquitos
adultos. Cuando las actividades
de vigilancia realizadas por CE-
NAPRECE muestran que las po-
blaciones de mosquitos adultos
estdn aumentando o que hay
propagacién de algun arbovirus,
los profesionales de salud pue-
den tomar la decision de aplicar
insecticidas. Para lo cual deben
conocer el insecticida adecuado
para una regién y monitorear su
efectividad.

La falta de terapias especificas

Figura 1. El mosquito Aedes aegypti.

Acdes Acgypti

Figura 3. Ciclo de Transmision.

to Nacional de Salud Publica del
17 al 22 de septiembre del 2018.
Para mayor informacién consul-
tar el sitio web https://www.insp.
mx/avisos/4710-arbovirus-work-

shop.html.

Para saber mas de este tema pue-
des consultar también:

{Qué debemos saber sobre el den-
gue para evitar enfermarnos no-
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Figura 2. Ciclo de vida del mosquito Aedes aegypti. Los huevos del mosquito sélo necesitan una pequeia
cantidad de agua para desarrollarse a los estadios larvales, donde se alimentan de materia organicay
después de 5 dias se convierten en crisalidas que se transforman en mosquitos adultos en 2-3 dias. El ciclo

dura

Los municipios y los programas de
control de mosquitos a menudo
utilizan un enfoque de manejo in-
tegral de mosquitos, que incluye:
1) Realizar la vigilancia de los
mosquitos: encontrar y monito-
rear los lugares donde los mos-
quitos adultos depositan huevos
y realizar un seguimiento de las
poblaciones de mosquitos y de
los virus que pueden propagar.
2) Evitar que los mosquitos en-
cuentren lugares donde depo-
sitar sus huevecillos. Ordenar y
limpiar el entorno de casas y de
escuelas.

3) Controlar larvas y pupas. Se reco-
mienda cubrir, vaciar y limpiar cada
semana los recipientes donde se al-
macena agua para uso doméstico.
En estas dos ultimas acciones la
sociedad tiene un papel muy im-
portante y hacia ella se dedican
campanas de promocion de la sa-
lud; a manera de ejemplo se mues-
tra una de las publicaciones de la

como medicinas y/o vacunas para
la mayoria de las arbovirosis y el
fracaso de las estrategias para el
control de los vectores, promue-
ve que la sociedad civil tenga
un papel muy importante en el
control de mosquitos, cada uno
de nosotros debe ser conscien-
te de no proveer alimento ni
vivienda para los mosquitos;
es decir debemos evitar que los
mosquitos nos piquen (ropa ade-
cuada o repelente) y debemos or-
denar-limpiar los alrededores de
nuestra casa y comunidad, para
evitar la acumulaciéon de recipien-
tes-cacharros con agua almacena-
da que facilite el desarrollo de los
huevos de los mosquitos.

Por la importancia de las enfer-
medades arbovirales, este afio en
Cuernavaca se organiza el Taller
“Enfoque multidisciplinario para
enfrentar el desafio de las enfer-
medades arbovirales en Améri-
ca”, que se realizara en el Institu-

sotros y nuestras familias? http:/
www.acmor.org.mx/?g=content
/%C2%BFqu%C3%A9-debemos-
saber-sobre-el-dengue-para-
evitar-enfermarnos-nosotros-y-
nuestras-familias

Chikungunya no es den-
gue. http://www.acmor.org.
mx/?g=content/chikungunya-

no-es-dengue
Vacuna contra dengue: Pros y

contras. _http:/www.acmor.org.
mx/?g=content/vacuna-contra-
dengue-pros-y-contras
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Figura 4. La Secretaria de Salud de México realiza acciones de promo-
cion en toda la republica, con diversas campanas y anuncios.
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