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La expresión “erradicación del mosquito” ha sido mal empleada 
frecuentemente en la literatura para significar “disminución del mos- 

9 quito.” 
El saneamiento de especies puede defmiise como la reducción de la 

densidad de una especie dada hasta un punto inferior al del umbral de 
transmisión efectiva, por medio de medidas de selección adaptadas a 
su biología. 

La erradicación de la especie puede defiirse como ia reducciún máxima 
6 de la especie, e implica la exterminaci6n mundial de la misma. Tal 

erradicación ha sido registrada para la paloma silvestre (Ectopistes 
migratorius) y el dido, pero no se conoce ningdn caso en que una especie 
de mosquito haya sido exterminada por procedimientos humanos. El 
término se ha aplicado más bien a la eliminación de una especie en zonas a 
veces limitadas y a veces extensas. Una vez obtenida la erradicación 
limitada de dicha especie, ésta puede reaparecer tras la interrupción de 
las medidas de control, única y exclusivamente si es introducida de 
nuevo. La amenaza de reintroducci6n varía de acuerdo con la extensión 
de la zona limpia y su aislamiento del territorio infestado. Los terminos 
erradicación local, nacional, regional y continental, son convenientes. 

En 1941 se presentó un trabajo (Soper y Wilson, 1942) titulado “Erra- 
dicación de especies: una meta práctica de reducción de especies en el 
control de las enfermedades propagadas por el mosquito,” el cual estaba 
basado en las campakas intensivas contra especies individuales que 
dieron por resultado la erradicación del Aëdes (Xtegomyia) aegypti en 
ciertas regiones del Brasil y en Bolivia, y del Anopheles (Myzomyia) 
gambiae, del Nordeste del Brasil, sin la eliminación de otras especies 
locales de mosquitos. 

Tanto el Aëdes aegypti como el Anopheles gambiae son de origen 
africano y pueden ser considerados, en cualquier otra parte, como in- 
vasores. La aptitud de esas especies para invadir las regiones forestales 
fuera de aquellas en que se originan, se debe a la adaptación de su fase 
acuática a los focos universales, esto es, receptáculos de agua artificiales 
en el caso del aegypti y charcos soleados poco profundos, sin vegetación, 
en el del gambiae. 

En Africa, el Aëdes aegypti se presenta en ambas formas, doméstica y 
selvática. En las Americas, donde fu6 introducido hace varios siglos, 
se ha adaptado perfectamente como especie doméstica, pero no así en 
las florestas neotropicales. 
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Del mismo modo, el Anophebs gambke en Africa es mosquito tanto 
selvático como doméstico; pero en el Brasil, donde sobrevivió durante un 
decenio y se desarrolló poderosamente tan pronto lleg6 a zonas favo- 
rables, jamás lleg6 a las regiones forestales y fué combatido ~610 como 
especie esencialmente doméstica. 

Resulta, por lo tanto, evidente, que la erradicación del Aties aegypti 
en las Américas no puede aducirse como argumento para emprender 
campañas de erradicacibn en las regiones forestales de Africa o de cual- 
quier otra parte. 

A pesar de esas limitaciones en los experimentos previos, los autores 
mencionados señalaron resueltamente algunas atractivas posibilidades de 
erradicación de especies indígenas de mosquitos: (1) Anopheles pseudo- 
punclipennis de los valles del Perú, en la zona del Pacífico; (2) Aèdes 
aegypt2, de Egipto; (3) Anopheles culicifacies, de Ceilán; y (4) Anofelinos 
vectores de islas en general. 

Esas selecciones obedecen a los definidos límites impuestos al problema 
en cada caso por las condiciones geográficas y su influencia para dificultar 
la reinfestación. 

En los años subsiguientes, varios investigadores han tenido nuevas 
experiencias, no siempre favorables, en los programas de erradicación 
de especies que comprendían: el Aëdes aegypti en Sud América; el 
Anopheles pseudopunctipennis en el Perú y Chile, y el Anopheles gambiae 
más abajo de la Segunda Catarata del Río Kilo, en Egipto y en el Sudán 
Anglo-egipcio y Anopheles darlingi en la Guayana Inglesa; y en la 
campaña de erradicaci6n del género, contra los anofelinos indígenas en 
los oasis del Kharga y Dahkla, en Egipto, y en las islas de Cerdeña y 
Chipre en el Mediterráneo. 

En Sud América se había adelantado notablemente en la campaña de 
erradicación del Aëdes aegypti antes de la introducción del DDT, el 
cual como pulverización residual y como larvicida ha facilitado las 
modernas campañas contra esa especie. En general, el trabajo fué 
organizado primero en los grandes centros de población brasileños, exten- 
di6ndose después a las ciudades más pequeñas, villas y aun zonas rurales. 
A principios de 1947, el Valle del Amazonas en el Brasil, y todo el Brasil, 
al sur de Bahfa, se hallaban prácticamente limpios de aegypti y la cono- 
cida zona infestada del Norte del Brasil estaba disminuyendo. Buena 
parte del Perú y de la Guayana Inglesa está ahora limpia, y Bolivia ha 
estado libre de aegypti durante cierto numero de años. 

A fin de proteger las inversiones realizadas en la erradicación de espe- 
cies y mantenerse libres, local y nacionalmente, del Aëdes aegypti, 
Bolivia y Brasil exigieron la expansión de la campaña de erradicación 
de modo que abarcara las Américas. La proposición de Bolivia fu6 
aprobada por la XI Conferencia Sanitaria Panamericana de Río de 
Janeiro, en 1942, pero dificultades consecuentes al esfuerzo de guerra 
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~610 permitieron actuar con resultado favorable a Per& Bolivia, Brasil y 
Guayana Inglesa. El Brasil hizo que se reconsiderara el asunto en la 
reunión del Consejo Directivo de la Organización Sanitaria Panamericana 
en Buenos Aires, en septiembre de 1947, y propuso que la Oficina Sani- 
taria Panamericana coordinara las campañas en diferentes paises para la 
erradicación del aegyptz’ en las Américas. Después de aprobados por el 
Consejo, se iniciaron los primeros pasos para la organización de las dos 
campañas regionales: (1) en el Rlo de la Plata con la cooperación de las 
autoridades del Paraguay, Brasil, Uruguay y Argentina; y (2) en la parte 
norte del Continente, con la cooperación de Venezuela, Colombia, 
Ecuador y las Guayanas. Con la parte central del continente cubierta 
por las campañas existentes en Brasil, Bolivia y Perú, el éxito del trabajo 
en esas dos regiones representa un continente libre de aegyp& 

Es posible realizar una campaña contra el anofeles pseudopunctipennis 
en los valles de las faldas de las montañas del Pacífico en Sud América, 
debido a las peculiares condiciones geogrdficas que permiten llevar a cabo 
la erradicación por tramos. Esos vahes son cortos y estrechos, aislados 
del resto del mundo por los altos Andes al Este y el Océano Pacífico al 
Oeste, y entre sí por grandes extensiones de desierto absoluto. Los 
encargados de efectuar el proyecto en el Perú demostraron a satisfacción, 
sobre la base de erradicación local aparente, que el AnopheEes pseudo- 
punctipennis podía ser eliminado pero no llegaron a terminar el proyecto 
debido a dificultades administrativas y de personal. (Informe Anual de 
la Fundaci6n Rockefeller, 1944.) En Chile, el pseudopzcnclipennis ha 
desaparecido de los valles de la provincia de Tarapacá y no se ha presen- 
tado malaria desde 1945. 

, 

El hallazgo de Anophebs gambiae en Wadi Halfa, en el Sudán, más 
abajo de la Segunda Catarata, en mayo, 1941 (Lewis, 1942) fu6 seguido 
en marzo de 1942 por una aguda epidemia de malaria en el Sur de Egipto 
entre las villas de Nubia, a lo largo del reservorio sobre la represa Aswan. 
Un estudio de S. Madwar demostrb que el gambiae se hallaba ya en 
Aswan y en varios otros puntos mucho más abajo de la represa. La 
noticia de esta invasión y de la terrible epidemia que azotó el Valle del 
Nilo en parte tan al norte como es Asyut, a ~610 200 mihas del Cairo, 
en el otoño de 1942, fué suprimida por la censura de guerra. El Minis- 
terio de Sanidad de Egipto organizó un servicio especial en 1943 para 
proteger el Valle del Bajo Nilo y el Delta, de la invasión, y erradicar el 
gambiae de las 550 millas del vahe infestado en Egipto. No ocurrió 
nueva expansión del gambiae rfo abajo, pero la estación de las inunda- 
ciones en 1943 se presentó antes de que se hubiera podido erradicar el 
gambiae, y la epidemia del otoño de aquel año paralizó la vida en el Alto 
Egipto. Una Comisión oficia1 que investigó la situación a principios de 
1944, estimó que 135,000 personas habían perecido entre 1942 y 1943. 
Grandes terratenientes informaron que las cosechas habfan disminuído 
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de un tercio a la mitad en las zonas afectadas. El que la tragedia no 
fuera mucho mayor se debió a los esfuerzos del Gobierno egipcio y de 
dos sociedades benéficas civiles organizadas por las damas egipcias para 
proporcionar ayuda en gran escala. 

Comenzando el 15 de julio de 1944, el Ministerio de Sanidad de Egipto 
aceptó la colaboración administrativa de la Fundación Rockefeller para 
orientar la compaña de erradicación del gambiae en Egipto en la misma 
forma que la de 1939-40 en el Brasil, que tan buenos resultados produjo. 
La parte esencial del programa era la aplicación sistemática del verde de 
París a todos los posibles criaderos en la infestada secci6n del Valle. 
La última fecha en que se localizó Anopheles gumbiae en Egipto, fu6 en 
febrero 18, 1945. Se descontinuaron todas las medidas de control antes 
del final de aquel año sin que haya reaparecido la especie. 

Mientras tanto, el Servicio MEdico de Sudán (Lewis 1944) organizó 
un servicio de erradicación al sur de la frontera egipcia y desvió el 
gambiae una vez más sobre la Segunda Catarata del Rio Nilo. 

La campaña que condujo a la erradicación del gumbiue en el Valle del 
Nilo egipcio redujo la densidad pero no eliminó los anofelinos indígenas. 
Toda vez que esas especies locales representan escaso peligro en cuanto a 
malaria, no se emprendió su erradicación; sin embargo, en los oasis en que 
el Anopheles sergenti se halla presente, la malaria constituye un grave 
problema tanto de salubridad como de economía, puesto que la cosecha 
más valiosa en dinero, la del arroz, es prohibida en las zonas cercanas a 
las aldeas. A principios de 1946 se emprendió una campaña de erradi- 
cación del Anopheles en los Oasis Kharga y Dahkla situados desierto aden- 
tro, empleándose DDT como larvicida en todas las zonas ampliamente 
diseminadas que forman esos dos oasis. El cuadro se complicó deli- 
beradamente al cancelar todas las restricciones sobre cultivo del arroz 
antes de comenzar la campaña, a pesar de lo cual los anofelinos dis- 
minuyeron en tal cantidad durante ese año, que se esperaba lograr su 
erradicación. Las observaciones efectuadas en 1947 demostraron que no 
era así y es opinión bien meditada, que el hallagzo de anofelinos en 
aquella época se debió a la no erradicación y no a reinfestación. Sin 
embargo, ha transcurrido más de un año desde que se hallaron larvas o 
adultos de A. sergenti, principal vector en los oasis y al parecer, ha sido 
resuelta esta parte del problema. (Comunicación Personal del Dr. 
Wilson.) 

En 1946, se comenzaron campañas para la erradicación de anofelinos 
en Chipre y Cerdeña, en el primero (Aziz, 1947) el ataque al mosquito 
estaba basado fundamentalmente en el empleo de DDT en kerosene, 
diseminado como larvicida por medio de bombas de pulverización ordi- 
narias. Ese procedimiento se ha empleado con éxito contra las dos 
especies más peligrosas, Anopheles maculipennis eEutus, que se cría en 
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los pantanos, y Anopheles superpictus, que se cría en 10s arroyos de las 
montañas. El trabajo realizado con gran éxito se limitó, durante Ia 
primera estación, a la Península de Karpas y una pequeña sección nor- 
deste de la isla. 

El programa de 1947 incluyó la totalidad de la cordillera norte y los 
llanos principales comprendidos entre los extremos este y oeste de la isla, 
que incluyen algunos de 10s distritos mas pantanosos y maláricos. Aziz 
Bey, a cuyo cargo se halla este trabajo, informa que ~610 dos de las dos- 
cientos cuatro zonas del área abarcada en 1944 se encontraron aun 
infestadas en enero de 1948. Los gastos en Chipre por los dos años 
ascendieron aproximadamente a 91,000 Lbs. y se cree que en 1948 la 
obra estará prácticamente terminada. En realidad, es posible que el 
Anopheles elutus haya sido ya erradicado, pues no se han localizado 
ejemplares de esa especie de agosto de 1947 a febrero de 1948. 

La campaña de Cerdeña comenzó después de un cuidadoso estudio en 
1946. El programa requiere el empleo de DDT en pulverizaciones y 
como larvicida. Las principales dificultades las constituyen lo abrupto 
del terreno y la gran extensión de la isla (9500 millas cuadradas). No 
se han presentado problemas sin solución y se espera obtener éxito. Las 
pruebas realizadas en la Guayana Inglesa (Comunicación Personal del 
Dr. Giglioli) demuestran que la pulverización residual con DDT erra- 
dicará el darlingi en algunas zonas. 

Al analizar la experiencia adiciona1 en la erradicación, en los años 
recientes, se notará que la campaña contra Anopheles gambiae en Egipto 
y la continuada campaña contra Aëdes aegypti en las Américas, ha agre- 
gado poco a nuestra comprensión de los problemas básicos de erradicación 
de especies. En los esfuerzos dirigidos hacia la erradicación de las 
especies indígenas, es significativo que muchos de los trabajadores, 
basados en sus observaciones en el campo, se han convencido que puede 
lograrse la erradicación. Las campañas de Chipre y Cerdeña prometen 
arrojar más luz sobre este punto, y su tentativa de ir de la erradicación 
de las especies a la erradicación de1 género de anofelinos indígenas merece 
atención especial. 

El mismo principio, es decir, atacar a Ia especie desde el mismo co- 
mienzo en un área lo suficientemente extensa para que la reinfestación 
de las zonas no afecte el volumen de la zona trabajada, debería man- 
tenerse en todas las campañas de erradicación, ya sea contra las especies 
invasoras o indígenas. Cuando la especie invasora se está diseminando 
activamente, Ia primera consideración debe ser impedir que ocurra mayor 
diseminación en la periferia. En la campaña anti gczmbiae en el Brasil 
se cuidó de limpiar inmediatamente la zona periférica para proteger 
contra la infestación una zona marginal adicional, aun a expensas de las 
operaciones en la zona epidémica más central. En el caso del Aëdes 
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aegyptz’, que se hallaba más estabilizado en su alcance, la erradicación se 
llev6 a cabo de la misma forma que se hubiera hecho con las especies 
indígenas, primero en las grandes ciudades porteñas con extensión 
gradual a zonas tributarias cada vez mas extensas. 

A fin de que ofrezcan seguridad por tiempo prolongado, es necesario 
que las campañas de erradicación incluyan aun aquellos puntos donde las 
especies no parecen constituir una amenaza. Así, en la ciudad de São 
Paulo, Brasil, donde el grado de infestación jamás fue elevado y los 
brotes locales de fiebre amarilla desconocidos, la erradicación del aegypti 
fu6 obtenida a fin de impedir que la ciudad continuara siendo una fuente 
de reinfestación para otras partes del Brasil. De modo semejante, el 
programa de erradicación continental debe incluir eventualmente varios 
países,’ incluso los Estados Unidos, donde no parece ofrecer peligro 
inmediato. 

Para tener éxito, la erradicación de las especies debe comprender zonas 
razonablemente extensas, y mientras mayores sean éstas, mayores las 
ventajas que se derivarán. La erradicación del aegypti ha demostrado 
ser un procedimiento centrífugo, que lleva sus beneficios a numerosas 
regiones lejanas, que de otro modo se hubieran descuidado. Cientos de 
ciudades y villas del Brasil hoy se hallan libres del aegypti debido a que 
ha resultado mas económico limpiarlas que mantener personal perma- 
nente en las ciudades mayores amenazadas por ese peligro. 

Los servicios de control parcial constituyen una sangría financiera 
interminable y resultan difíciles de mantener permanentemente sobre 
una base eficiente. A la larga, la erradicación es menos costosa, espe- 
cialmente si se realiza el ataque inicial en la estación del año menos 
favorable para la cría y propagaci6n de la especie. 

La erradicación local tiende lógica e irresistiblemente a la erradicación 
regional y aun continental. La eliminación del gamkze de Egipto y 
del Valle del Nilo, más abajo de la Segunda Catarata, en el Sudán, di6 
lugar a la exigencia de la erradicación de esa especie río arriba en una 
distancia de 1,000 millas hasta llegar a regiones en que el gumbiae se 
mantenga como mosquito forestal. Entonces y ~610 entonces, debe 
establecerse una barrera permanente de protección contra la reinfesta- 
ción. Un estudio cuidadoso del problema de la transmisión de la malaria 
por el gambiae en todo el sector habitado por ese mosquito revelará 
algunas otras regiones donde es posible la erradicación aunque para ello 
sea necesario mantener una barrera constante contra la reinfestación. 
Del mismo modo, la erradicación del aegypti es posible en Egipto, el 
Oriente Medio y otras partes de la región Mediterránea y en ciertas 
secciones de Africa. Los pIanes para la erradicaci6n del Aëdes aegypti 
en Asia dependerán de que ese mosquito encuentre condiciones adecua- 
das para vivir en la floresta como hace en algunas regiones de Africa. 
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Respecto a esto, hay que llamar la atención sobre la precaria naturaleza 
de la protección existente en la India contra la introducción de la fiebre 
amarilla, y que consiste en exigir certificados de vacunación a los pasa- 
jeros que llegan. Pude comprobar la falacia de este procedimiento en 
Uganda en 1936, cuando las autoridades locales descubrieron el origen 
de un brote de viruela, debido a un caso en período de incubación pro- 
cedente de la India y que presentó certificado de vacunación reciente. 

-! Además, en una era de guerra sin restricciones, la posibilidad de la 
introducción deliberada del virus de la fiebre amarilla a una región donde 
existe el Aëdes uegypli es un argumento poderoso a favor de la erradica- 
ción de esa especie siempre que sea posible. 

La discusión del Aëdes aegypti y la fiebre amarilla ante un congreso de 
malariología puede parecer extraño a los modernos investigadores incli- 
nados a olvidar que las campañas antimosquito tempranas, como las 
llevadas a cabo por Gorgas en La Habana, Cuba, en 1901 y por Oswaldo 
Cruz en Río de Janeiro, Brasil, a partir de 1903, fueron campañas gene- 
rales dirigidas contra todos los mosquitos. Es cierto que esas campañas 
tempranas resultaron costosas en hombres y dineros, y que tras nuevas 
experiencias en Panamá, Gorgas emprendio, bajo los auspicios de la 
Fundación Rockefeller, una campaña para la erradicación de la fiebre 
amarilla basada en medidas antilarvarias contra el Aëdes aegypli. 
Mientras tanto, Watson (1911) había demostrado que al luchar contra 
la malaria en Malaya era imprescindible adaptar las medidas de control 
a 103 hábitos de las larvas del peligroso anofelino local. El saneamiento 
de esa especie se convirtio en meta deseada de los malariólogos y de los 
investigadores de la fiebre amarilla, los cuales emprendieron caminos 
separados. Por el momento, los asombrosos resultados obtenidos con el 
DDT y otros insecticidas residuales en el control de los insectos caseros, 
mediante una sola aplicación, está uniendo una vez más las campañas 
contra la fiebre amarilla y la malaria en los servicios de desinfección 
general de casas para el control de esas y otras enfermedades trans- 
mitidas por insectos domésticos. Las futuras proposiciones para erradi- 
cación deben estar justificadas a la luz de este cambio básico del concepto. 

Paradójicamente, a pesar de que el DDT facilita la erradicación, 
puede contribuir a que muchos trabajadores eludan la responsabilidad 
de la erradicación. Muchas de las enfermedades transmitidas por los 
insectos que frecuentan las casas pueden ser controladas mediante la 
pulverización estacional de las casas con DDT. Dicha pulverización 
puede estar justificada por los resultados conseguidos contra la mosca 
casera y contra otros insectos aparte del anofeles y Aëdes aegypti. Donde 
se hace necesaria dicha pulverización estacional, a causa de otros insec- 
tos, puede resultar innecesaria la campana de erradicación especial contra 
ciertas especies. 



610 OFICINA SANITARIA PANAMERICANA [Julio f948] 

Hay que admitir que la erradicación no es una panacea universal y 
debe abogarse por ella ~610 para solucionar problemas cuidadosamente 
seleccionados. Por otra parte, es frecuente la tendencia a negar la 
posibilidad de erradicación debido a la cuidadosa atenci6n que requieren 
los detalles administrativos. Esa tendencia existe a pesar del trabajo 
con el aegypti y el gambiae y a pesar de no menos de 20 ejemplos de 
erradicación de plagas agrícolas introducidas en los Estados Unidos 
(Lyle 1947) desde 1890. Entre ellas puede citarse la ocneria (gipsy 
moth) en Pennsylvania (1923) y New Jersey (1920-1931), la mosca dc 
la fruta del Mediterráneo en 20 Condados de la Florida (1929), la mosca 
blanca de la fruta cítrica en California (1928-42) y la mosca negra de 
la fruta cítrica en Florida (1934-37). Por otra parte, la demostraciún 
de que es posible la erradicación, según se ha comprobado con el Aëdes 
negypti y el Anopheles gambiae, ha hecho que algunos investigadores no 
aprecien las dificultades inherentes al mEtodo y han desplegado entu- 
siasmo injustificado por las campañas de erradicación contra otros 
insectos portadores de enfermedades. Debe mantenerse un criterio 
equilibrado y examinar todos los factores en cada caso individual. Uno 
no recomendaría la erradicación del Anopheles quadrimaculatus en los 
Estados Unidos, por ejemplo, toda vez que su alcance en el norte es 
mucho más extenso que la presente distribución del paludismo endémico, 
y el costo no guardaría proporción con los beneficios obtenidos. 

La demostración de que especies tan resistentes como el Aëdes aegypti 
y tan peligrosas como el Anopheles gambiae pueden ser erradicadas de 
extensas zonas mediante la cuidadosa aplicación de métodos de control 
conocidos desde hace mucho, está llevando a los investigadores al estudio 
sobre la posible erradicación de ciertas enfermedades no transmisibles 
por insectos, todavía muy comunes, mediante la aplicación intensiva de 
métodos de control conocidos. No está lejano el tiempo en que el 
trabajador de salubridad cesará de vanagloriarse en la reducida inci- 
dencia de las enfermedades evitables y más bien se verá obligado a 
aceptar toda la responsabilidad por los casos de esas enfermedades que 
ocurran en la población a su cuidado. 
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