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ESENAS

AEDES ALBOPICTUS EN LAS AMERICAS

En 1985 se registrd la presencia de Ae-
des albopictus en las Américas. Este mosquito, como Aedes aegypts, pet-
tenece al subgénero Stegomeyia, es un vector eficaz de los virus del dengue, la
tiebre amarilla y otros arbovitus, y hasta hace dos afios se consideraba exdtico
en la Region. Por esta causa, existe una gran preocupacioén por el fenémeno,
que representa una grave amenaza para la salud piblica.

Dispersion, biologia y ecologia del vector

A. albopictus tiene una zona de dis-
petsién muy grande en las Regiones de la OMS del Asia Sudoriental y del
Pacifico Occidental, que abarca desde las zonas templadas a los te6picos.
Aunque el estado de Hawai ha estado infestado desde hace muchos decenios
y se habfa comprobado la presencia aislada del mosquito en la parte conti-
nental de los Estados Unidos de América desde 1946, solo en agosto de 1985
se demostrd que A. albopictus se habia asentado en el estado de Texas y, a
partir de ese momento, también en los estados de Louisiana, Tennessee, Mis-
sissippi, Alabama, Georgia, Florida, Arkansas, Missouri, Illinois, Indiana y
Ohio. En su dispersion hacia el norte, ha llegado a los 40° de latitud. En el
Brasil, desde junio de 1986 se ha encontrado esta especie en los estados de
Espirito Santo, Minas Gerais, Rio de Janeito y Sdo Paulo; esta dispersién tan
amplia da idea de que la infestacién inicial ocustié hace muchos afios.

Existen pruebas de que A. @lbopictus
fue introducido en los Estados Unidos en neumiticos de automotores trans-
portados por buques de carga desde el Jap6n y se sospecha que ¢l vector se
introdujo en el Brasil desde el Asia Sudoriental en los vistagos de bambi que
se usan para iniciar los cultivos destinados a la produccién de fibra de celulosa
para la industria textil.

A. albopictus es, en primer lugar, una
especie silvestre que se ha adaptado a los ambientes urbanos. Se ciia en los
huecos de los drboles, en los vdstagos de bambii y en las axilas foliares, asi
como en floreros, tanques, neumaticos y ottos recipientes artificiales de uso
en las zonas urbanas. Mientras que A. #egyp#i se cria casi exclusivamente en
recipientes artificiales peri e intradomiciliarios y en ambientes urbanos,
A. dlbopicrus utiliza sitios similares, pero también se adapta a los ambientes



rurales y se crfa en mayor cantidad y variedad de hibitats y criaderos. Las
hembras distribuyen una oviposicién en distintos recipientes, habito que
contribuye a la ripida dispetsi6n local de la especie. También es transportado
a distancias miés grandes por el hombre, en todas las fases de su desarrollo. Es
un mosquito antropdfilo, que también muestra zoofilia y que, dentro de esta
preferencia alimentaria, elige a veces a los pajaros. Se ha informado que en la
cepa de Houston existié autogenia (produccién de huevos viables sin inges-
tién de sangre). A diferencia de A. gegyp#, los mosquitos A. @lbopictus del
norte de Asia se adaptan al ftio pues los huevecillos muestran diapausa (inte-
rrupcién o retraso pronunciado del desarrollo a consecuencia de condiciones
adversas del medio) y sobteviven al invierno. La cepa de Houston ha mos-
trado esta misma capacidad.

Es posible que A. @lbopictus ya se
haya introducido en otros paises de las Américas o que esto sea inminente,
dado que las condiciones que contribuyen a su exportacién y dispetsién son
probablemente las mismas que dieron origen a la dispersién de A. zegyps:.
Entre ellas, cabe mencionar la expansién acelerada del trifico aéreo y de su-
perficie internacional y nacional sin una vigilancia entomolégica adecuada;
las condiciones ambientales propicias para su reproduccién en zonas extensas
de las Américas y, por dltimo, su adaptabilidad a los mismos recipientes que
sirven como sitios de reproduccidn a A. zegypii en hibitats domésticos y peri-
domésticos.

Las enfermedades mids importantes de
las Américas que potencialmente pueden ser transmitidas por A. @bopictus
son el dengue, la fiebre amarilla y la encefalitis de California a las que se
agregan otras fiebres viricas transmitidas por artrépodos. Hasta ahora A.
aegypri habia sido el Gnico vector implicado en la transmisién urbana de las
dos flavivirosis. Indudablemente el aumento agudo de la actividad del den-
gue observada en los veinte a veinticinco afios pasados se debe en gran me-
dida al aumento y diseminacién de la poblacién de A. zegyp?i. Después de
un é&xito inicial en las campafias de erradicacidn en los decenios de 1950 y
1960, hacia 1986 todos los paises de las Américas, con excepcién de cinco,
habian sido reinfestados.

Dengue

Los agentes infecciosos del dengue cla-
sico, el dengue hemorraglco y el dengue con sindrome de choque son
flavivirus que incluyen los tipos inmunolégicos 1, 2, 3 y 4. Las manifesta-
ciones mis notables de esta enfermedad en afios recientes han sido la pande-
mia de dengue tipo 1 en el Caribe, norte de América del Sur, América Cen-
tral, México y Texas durante el periodo de 1977 a 1980 con la notificacién de
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702 000 casos aproximadamente; la epidemia de Cuba en 1981 con 340 000
casos de dengue tipo 2, que incluy6 24 000 casos de dengue hemorrigico con
158 casos mortales, y la epidemia de dengue tipo 1 que actualmente afecta al
Brasil, con 200 000 casos estimados hasta el momento.

Tambi€n se han observado algunos ca-
sos de dengue hemorragico durante 1985 y 1986 en Curazao, Puerto Rico,
Honduras, Suriname, México y Aruba. El brote de dengue hemotrigico de
Cuba ha agregado otra dimension al problema del dengue en las Américas.

Durante muchos afios, A. #bopictus
se ha asociado con epidemias de dengue en el Asia y en las Regiones del Asia
Sudoriental y del Pacifico Occidental. Una revisién de la transmisién experi-
mental y natural documenta con claridad que esta especie es un vector muy
eficiente del dengue epidémico y que tiene mis susceptibilidad a la infeccién
oral que A. aegyp#s, el principal vector epidémico en el Asia. Mis afin, A.
albopictus consetva los cuatro tipos de virus de dengue en todos los estadios
de su desarrollo, propiciando asi la subsistencia del virus durante los petiodos
interepidémicos y ¢l mantenimiento del ciclo de los brotes de dengue.

Estamos frente a una especie suma-
mente antropofilica, ecoldgicamente adaptable y eficaz que puede ocupar
medios urbanos y rurales y tiene la capacidad de invadir la Regién entera,
incluso los paises con inviernos muy ftios y prolongados.

Fiebre amarilla

El agente infeccioso es el virus de la
fiebre amarilla, un togavirus del grupo B (flavivirus). La ocutrencia de brotes
en los aledafios de las ciudades infestadas de A. #egyp#, comprobada en afios
recientes, aumenta la preocupaci6n sobre la posibilidad de urbanizacién de
la fiebre amarilla selvatica.

La mayor parte de los casos de fiebre
amatilla en las Américas han sido notificados por cinco paises: Bolivia, el
Brasil, Colombia, el Ecuador y el Perii. Estos paises notifican de 100 a 200
casos de fiebre amarilla anualmente. Sin embargo, la verdadera incidencia es
tal vez diez veces mayor.

En afios recientes, se han referido casos
humanos en zonas urbanas de Colombia y del Brasil. La introduccién limi-
tada del virus ha sido atribuida a la ausencia de un vector que pueda vivir en
medios urbanos y rurales, urbanorrurales con una vegetacién profusa en
zonas en desarrollo y en zonas selviticas con escasa densidad demografica. Al
respecto, cabe sefialar que la experiencia del Asia indica con toda claridad
que A. a/bopictus puede llenar este vacio, servir de puente entre estos hibi-



tats, desarrollarse en grandes poblaciones y llegar a multiplicarse en ambos
medios, el rural y el selvitico. Si se demuestra que este mosquito es un vector
eficaz de la fiebre amarilla, nos encontrarfamos ante un grave problema; se
debe notar que en el laboratotio ya ha sido infectado oralmente con fiebre
amarilla y se ha demostrado que puede transmitir este virus a los primates no
humanos. Surge ahora el interrogante sobre la posibilidad de controlar una
poblacién de A. #/bopictus una vez que se ha establecido en un ambiente
selvitico.

Otras fiebres viricas

Ademis de haberse establecido la efi-
cacia de A. albopictus como vector del virus del dengue y de la fiebre
amarilla, se ha aislado el arbovirus Chzéungunya de esta especie en Asia y se
ha evaluado su susceptibilidad a otros arbovitus que infectan al hombre. En-
tre estos cabe citar los virus de la encefalitis japonesa y de San Luis; los virus
del Nilo Occidental y Kunjin, todos ellos flavivirus; el Ross River, un al-
favirus, y los bunyavirus Batai, La Crosse y San Angelo. El amplio espectro de
arbovirus que puede transmitir A. @/bopictus indica el potencial de este vec-
tor en las Américas.

La demostracién en laboratorio de que
ciertos arbovirus pueden transmitirse verticalmente aumenta la importancia
potencial de este mosquito como teservorio. La transmisidn transovarica pro-
veeria €] mecanismo para mantener los arbovirus en zonas templadas y frias
durante periodos desfavorables, asegurando su petsistencia de una estacién a
otra sin necesidad de reintroduccién. Esta capacidad estaria fortalecida, hasta
cierto punto, por la resistencia al frio de las especies y su capacidad de
diapausa.

Resolucion de la XXII Conferencia Sanitaria Panamericana

La grave amenaza a la salud piblica
que representa A. @/bopictus tuvo eco inmediato en la XXII Conferencia
Sanitaria Panamericana celebrada en 1986. En la resolucién aprobada al res-
pecto, se reconoce la gravedad del problema y la necesidad de apoyar las
actividades iniciadas por la OPS para su solucién. Se recomienda que los
paises miembros mantengan una vigilancia efectiva de A. @/bopictus y tomen
medidas para prevenir su expottacién, importacién, diseminacién y estable-
cimiento y, si es posible, lograr su erradicacién; se urge, ademis, al Director
de la Oficina Sanitaria Panamericana para que prepate un plan de accién
para combatir A. @/bopictus en la Regién de las Américas y lo presente al
Comité Ejecutivo en junio de 1987.

Plan de accion

En cumplimiento de esa resolucion, el
Programa de Enfermedades Infecciosas de la OPS ha preparado un plan de
accidn sobre A. albopictus, que el Director de la OSP presentari al Comité
Ejecutivo de la OPS en su 982 Reunién de 1987. La estrategia basica del plan
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de accibn consiste en la preparacién y desarrollo de planes nacionales que
incluyan actividades de investigacidn, vigilancia, prevencién y control del
vector y para el desarrollo de recursos humanos. Estas actividades deberin ser
apoyadas por el plan regional que se ocupa de la recoleccion y diseminacién
de la informacién, la cooperacién técnica a los paises, el adiestramiento de
personal, la movilizacién de recursos, la preparacién de manuales y la revi-
sion de reglamentos internacionales. A continuacién se presenta una sintesis
de los aspectos sobresalientes del plan.

Determinacidon de la dispersion geografica. El paso inicial del plan es
obtener informacién sobre el 4rea de dispersién de A. @/bopictus; al respecto
se recomiendan las siguientes actividades:

1 Elaborar protocolos de encuestas y vi-
gilancia para disttibuir en todos.los paises de la Regién que incluyan las espe-
cies del continente y el Caribe. A partir de allf, organizar un sistema para el
intercambio de informacién inmediata sobre la presencia de A. @/bopictus.

2 Practicar las encuestas y muestreos ini-
ciales en poblaciones y localidades con mayor riesgo de introduccién y en los
habitats con mayores posibilidades de proliferacién del mosquito. Los sitios
clave en cada pais son los depdsitos de neumaticos, los puertos, acropuertos,
cementerios, terminales de autobuses, estaciones de ferrocarril y compafifas
de carga maritima, aérea y terrestre. Los paises priotitarios son el Brasil y los
Estados Unidos.

3 Recolectar preferentemente mosqui-
tos en forma de larvas y adultos, identificindolos tan pronto como sea posi-
ble. Esto requeriri cierto grado de centralizacién del procedimiento de inves-
tigacién, asi como personal adiestrado en la identificacién de mosquitos y la
utilizacién de laboratorios.

4 Otganizar equipos de personal forma-
dos por entomdlogos internacionales y nacionales para realizar las encuestas y
toma de muesttas.

5 Establecer una red de vigilancia en los
paises y en las mismas localidades donde se lleven a cabo las encuestas ini-
ciales, que utilice trampas de oviposicién, ademds de las encuestas y recolec-
cién de muestras de larvas y mosquitos adultos.

Obtener huevos vivos en zonas donde
recién se descubra la presencia de A. @/bopictus y enviatlos de inmediato a
laboratorios de los centros de colaboracién para el desarrollo, eclosion, identi-
ficacidn y tipificacién biolégica, y someter los especimenes a las pruebas de
susceptibilidad antes de que el foco se elimine. En los paises con un bajo
nivel de infestacién no se recomienda colonizar este mosquito.



Vigilancia epidemioldgica. La prevencién y el control del dengue y de la
fiebre amarilla en las Américas requerird el apoyo de los laboratorios para
vigilar las enfermedades transmitidas por Aedes en todos los paises de la Re-
gidn. Se recomienda que la OPS fortalezca su cooperaci6én técnica con objeto
de mejorar la eficacia de los programas de vigilancia de estas enfermedades en
paises seleccionados. Especificamente estos programas deben comprender los
siguientes aspectos:

1 Petfeccionar los laboratorios y adies-
trar su personal de modo que cada pafs tenga como minimo la capacidad de
diagndstico seroldgico de los virus del dengue y de la fiebre amarilla.

2 Fortalecer la vigilancia epidemiol6gica
en los pafses de modo que cuenten con personal competente disponible para
trabajar en las actividades de laboratorio.

3 Comenzar o perfeccionar los progra-
mas de adiestramiento para médicos en los paises afectados.
4 Recomendar que los métodos de con-

trol del dengue y control de pacientes, de contactos y del medio ambiente
inmediato, medidas en caso de epidemia y medidas internacionales se asimi-
len a las que ya estdn establecidas.

5 Llevar a cabo una vigilancia, apoyada
por el laboratorio, de la circulacién de los virus de dengue y fiebre amarilla en
las ciudades apropiadas, empleando médicos, centros de salud y hospitales
seleccionados. Se deben tomar muestras de sangre en los casos de enferme-
dades parecidas al dengue o en todos los casos en que haya enfermedad he-
morrigica o ictericia. Estas muestras deben analizarse en laboratorios locales
¥, si no existe capacidad local, enviarse a un laboratorio de referencia inme-
diatamente.

Prevencion de la infestacion. En la prevencién de A. #bopictus son im-
portantes la temprana detecci6n y la vigilancia dirigida especialmente a las
areas de alto riesgo como son los depésitos y centros de importacién de neu-
miticos, asi como cualquier otra puerta de entrada al pais. La educacién y el
adiestramiento en el servicio es fundamental para que el personal de los pro-
gramas de control esté alerta y sepa encontrar y reconocer este nuevo Aedes.
La reducci6n de las poblaciones es el paso mis importante para la prevencién.

Control de A. albopictus. La introduccién de A. albopictus en las Amé-
ticas requiere estrategias acordes con la situacién. En las 4reas susceptibles no
infestadas las medidas se orientan hacia la reduccién de la susceptibilidad; en
las dreas recientemente infestadas, deben concentrarse en la eliminacién de
los focos de infestacién; en las 4reas que llevan tiempo de estar infestadas las
medidas se concentrarin en la prevencién de la exportacién, en la supresién
de la poblacién de mosquitos y, hasta donde sea posible, en la eliminacién de
la infestacién. La formulacién de las medidas mas eficientes de control de-
penderi de los resultados y de las encuestas y muestras sobre hibitats de re-
produccién y sobre la susceptibilidad 2 los insecticidas.
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En Greas recientemente infestadas. Una vez que se reconozca un foco de
infestacién de A. @/bopictus, la responsabilidad inmediata es contener la in-
festacidn y eliminatla si es posible para ptevenir una mayor diseminacién;
esta es una situacién de urgencia y se debe proceder con rapidez y concentra-
cién de esfuerzos. Una vez obtenida la informacién, conviene aplicar adulti-
cidas para eliminar esa poblacién hasta que se completen las campaiias de
eliminacién de las larvas y de los criaderos. Considerando que la poblacién
de A. albopictus en los Estados Unidos es por lo menos parcialmente resisten-
te al malati6n, las pruebas de susceptibilidad de mosquitos en nuevas dreas de
infestacién deben hacerse inmediatamente. Los larvicidas de efecto residual
prolongado y elaborados con férmulas de liberacidn lenta se deben aplicar en
todos los recipientes artificiales y en los depésitos naturales. Los medios de
comunicacién masiva son de suma utilidad para informar y estimular la parti-
cipacién del pablico.

En Greas prolongadamente infestadas. En estos paises donde hay 4reas
infestadas, las campatfias deben ser similares a las de A. zegyp#Z, de modo que
ambas se integren, siempre teniendo en cuenta las diferencias entre las dos
especies en cuanto a distribucién, biologfa, ecologia y susceptibilidad a los
insecticidas. Un elemento esencial de estas campafias es mejorar los sistemas
de desagiie y el de recoleccién de basuras para eliminar la acumulacién de
recipientes de agua. Otro elemento es fortalecer los mecanismos de control
mediante la legislacién municipal, de los estados y nacional.

Durante los brotes de la enfermedad. En el caso de un brote de en-
fermedad producida por Aedes, de manera inmediata hay que hacer aplica-
ciones aéreas de adulticidas en volimenes ultrarreducidos (ULV), teniendo en
cuenta el momento del dia, las condiciones climiticas y las dosis, para ase-
gurar la eliminacion de la poblacién adulta de mosquitos.

La educaci6n y la informacién ptiblica
es un aspecto importante de la prevencidén de la enfermedad. Un ptblico
informado puede protegerse a si mismo en su propio ambiente mediante el

uso de insecticidas domésticos y evitando los depésitos de agua, o bien prote-
giéndolos con tapa.

Adiestramiento. El adiestramiento del personal sobte los aspectos de la
biologia y del control de A. #/bopictus debe llevarse a cabo nacional e in-
ternacionalmente. En los cursos es preciso incluir temas de taxonomia,
biologfa, ecologia, investigacién y vigilancia, capacidad vectorial, control de
estrategias y de susceptibilidad del A. @lbopictusy del A. aegypts, y diferen-
cias y semejanzas entre ambas especies.



En los cursos nacionales para el per-
sonal de vigilancia y muestreo, se requiere un entomdlogo de la OPS, un en-
tomélogo nacional previamente adiestrado en el curso internacional y un
consultor de cotto plazo. Una vez completado el curso y la prictica de labora-
torio, los participantes deben viajar a las zonas del pais donde haya mayor
riesgo de introduccién de A. #lbopictus para iniciar los muestreos nacionales.
De esa manera, el trabajo de campo también se constituira en el muestreo y
encuesta inicial para detectar la infestacién del pais.

Investigacion

La investigacion debe dirigirse a
aumentar la comprensién y conocimiento de la biologfa y control de A. @/bo-
Dpictus y de la enfermedad que transmite, y abarca cuatro temas principales:
la capacidad de dispersién, la capacidad vectorial, su funcién en los brotes de
dengue en las Américas y el control. La OPS debe prestar cooperaci6n técnica
y obtener para los paises fondos de investigacion de organismos interna-
ctonales y nacionales.

Dentro de la vigilancia epidemiol6-
gica caben los estudios sobre los aspectos econdmicos y sociales del dengue
epidémico. La informacién que procede de distintos paises debe sintetizarse
en un documento que sustente la necesidad de aumentar las actividades na-
cionales y de los organismos internacionales de salud en materia de control de
la enfermedad. Estos estudios incluirdn referencias sobte los costos directos e
indirectos de las enfermedades, entre los que figuren las pérdidas relaciona-
das con el ausentismo escolar y con la industria turistica. La repercusion so-
cioecondmica de otras enfermedades infecciosas como la malaria puede servir
de base de comparacién.

Capacidad de dispersién. El movimiento del mosquito entte los paises y
dentro de las fronteras es un proceso pasivo, en el cual los huevos y larvas son
transportados en neumiticos y depdsitos artificiales, aunque también existe
una dispersi6n local durante el vuelo de los adultos. La resistencia al frio es un
factor positivo de la dispersién hacia latitudes extremas, mientras que la
lucha para desplazar a las especies nativas puede ser un factor de equilibrio.
El adiestramiento se debe centrar especialmente en la determinacién del al-
cance del vuelo, en la identificacion de conductas en relacién con el huésped
que aumenten la posibilidad de dispersién por el hombre y en la competen-
cia de A. albopictus con especies nativas. Dado que el movimiento pasivo
de A. @lbopictus de una localidad a otra es probablemente similar al de
A. aegypti, se deben aplicar a aquel mosquito todos los conocimientos y ex-
petiencia adquiridos en las campafias contra este.

Capacidad vectorial de A. albopictus. La existencia de componentes
miiltiples en las enfermedades transmitidas por vectores (huéspedes, vec-
tores, agentes patogenos) determina la organizacién de sistemas muy com-
plejos que reaccionan de manera inesperada. Las actividades de control en
un punto del sistema pueden causar cambios no anticipados en cualquier
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otro punto del sistema que, a su vez, resulten en un aumento neto de la
transmisién. Por ejemplo, después de la aplicacion de larvicidas sobrevive un
niimero de larvas que estin en condiciones 6ptimas de utilizar mejor los esca-
sos nutrientes del habitat y transformarse en adultos més grandes y de vida
mis prolongada, que tendrin mayor oportunidad de transmitir la enfer-

medad. Estas consideraciones indican la necesidad de realizar los siguientes
estudios:

1 Evaluar el potencial de transmision
del dengue y de la fiebre amarilla en las poblaciones americanas de A. #/bo-
pictus mediante pruebas con diferentes cepas de cada virus y determinar la
eficiencia de la transmisién horizontal y transovarial, en comparacidn con
A. aegypii.

2 Determinar el tiempo medio de infec-
tividad (incubacién extrinseca) de los virus del dengue y de la fiebre amarilla
en las poblaciones de A. @/bopictus bajo diferentes condiciones ambientales.

Determinar la preferencia por el
huésped vertebrado y el comportamiento alimentario de A. albopictus en las
Américas. Si es posible, determinar los indices de picadura para eliminar los
sesgos ante las diferentes especies de huéspedes.

Elaborar tablas de vida de los A. @/bo-
Dpictus adultos, haciendo especial hincapié en la supervivencia diatia, la dura-
ci6n del ciclo gonotréfico, el nimeto de ingestiones de sangre por ciclo y el
papel de la autogenia en la dindmica de la poblacién de los mosquitos.

5 Determinar el efecto de la nutricién
de las larvas sobre la tasa de sobrevivencia y sobre la capacidad vectorial y
cotrelacionar esta informacién con los cambios en la susceptibilidad 2 los vi-
rus del dengue y de la fiebre amarilla en relacién con el tamafio.

Funcién de A. albopictus en los brotes de dengue.  La situacién actual
del Brasil ofrece la oportunidad de llevar a cabo una investigacién sobte el
papel de A. @lbopictus en la transmisién del virus del dengue en las Améri-
cas, donde se deben realizar todas las actividades ya indicadas. Entre ellas
cabe sefalar la vigilancia de las actividades basadas en laboratorios en zonas
infestadas de A. @fbopictus; iniciar estudios seroepidemiolégicos basados en
la comunidad que provean datos sobre la incidencia y la dinimica de la trans-
mision; llevar a cabo encuestas detalladas de larvas y adultos para definir la
densidad, las asociaciones de las especies y los principales habitos; efectuar
estudios del comportamiento alimentario y de las preferencias en las zonas de
transmision para determinar los indices de picaduras al hombre. Después
que se ha documentado en el laboratorio la transmisién del dengue, se deben
recoger huevos, larvas y mosquitos adultos, para determinar qué especies
transmiten el virus al hombre y si ocurre transmisién transovatial. Por lo
menos se debe probar la susceptibilidad al virus de 50 000 huevos y de
10 000 larvas recolectadas de tantos habitats como sea posible. Los ejem-
plares de referencia de latvas y de machos y hembras adultos de todas las

especies de mosquitos se deben retener en los sitios de estudio para investiga-
ciones futuras.





