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Resumen 

Las alteraciones del clima provocan variaciones en la emergencia y reemergencia de vectores y las enfermedades vectoriales 
asociadas a ellos. Las condiciones del medio facilitan o impiden su establecimiento en distintos hábitats posibilitando o dificultando 
la aparición de las enfermedades. Los datos conocidos en nuestro país muestran la posibilidad real de la aparición de enfermedades 
ya que se viene observando un incremento de generaciones anuales, en muchas especies vectoras, tanto por la reducción del 
tiempo de desarrollo larvario como por la extensión temporal del período óptimo estacional fruto del ascenso de las temperaturas. 
El estudio de la bioecología y de la dinámica poblacional de los principales vectores, los mosquitos Culícidos, se postula de vital 
importancia para poder predecir escenarios locales.

Palabras clave: vectores; enfermedades vectoriales: cambio climático; emergencia; reemergencia; culícidos.

Resumo

As mudanças climáticas causam variações na emergência e reemergência de vetores e doenças vetoriais associadas a eles. 
As condições ambientais facilitam ou impedem seu estabelecimento em diferentes habitats, possibilitando ou dificultando o 
aparecimento de doenças.. Os dados conhecidos em nosso país mostram a real possibilidade do aparecimento de doenças, pois tem 
sido observado aumento de gerações anuais em muitas espécies de vetores, tanto pela redução do tempo de desenvolvimento larval 
quanto pela extensão temporal do período ótimo de frutificação sazonal. o aumento das temperaturas. O estudo da bioecologia e 
dinâmica populacional dos principais vetores, mosquitos culicídeos, é de vital importância para a previsão de cenários locais.

Palavras-chave: Vetores; Doenças vetoriais: Alterações climáticas; Emergência; reemergência; culicídeos.
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Abstract

Climate alterations cause variations in the emergence and reemergence of vectors and vector diseases associated with them. 
Environmental conditions facilitate or prevent their establishment in different habitats, making possible or hindering the appearance 
of diseases. The data known in our country show the real possibility of the appearance of diseases since an increase in annual 
generations has been observed in many vector species, both due to the reduction in larval development time and the temporal 
extension of the optimal seasonal fruit period. of the rise in temperatures. The study of the bioecology and population dynamics of 
the main vectors, culicid mosquitoes, is of vital importance in order to predict local scenarios.

Keywords: Vectors; Vector diseases: Climate change; Emergence; Reemergence; Culicids.

INTRODUCCIÓN

Los vectores activos o biológicos tienen una gran 
transcendencia epidemiológica ya que son organismos 
transmisores necesarios, sin cuya presencia no existiría 
la enfermedad. En la actualidad una de las mayores 
preocupaciones de la salud pública mundial es la 
problemática asociada a las enfermedades de transmisión 
vectorial1.

El calentamiento de la superficie terrestre, como 
consecuencia del efecto de los gases invernadero, 
provoca modificaciones en el clima que producen 
igualmente alteraciones que afectan a la biodiversidad 
y, en concreto, a la biología y ecología de los vectores 
transmisores de enfermedades, y por tanto, al riesgo de 
propagación de enfermedades.

Profundizar en el conocimiento del comportamiento 
de las plagas y enfermedades vectoriales exige, en primer 
lugar, establecer los requisitos que los vectores presentan 
en el desarrollo de sus ciclos vitales. El incremento de 
temperatura facilita la modificación de la fenología de 
las especies vectoras, manteniendo condiciones idóneas 
para el desarrollo de sus ciclos vitales durante períodos de 
tiempo mayores y dentro de los valores que se requieren 
para la transmisión de muchas enfermedades, (14 – 18 oC 
como límite inferior y 35 – 40 oC como límite superior)2. 
Un tiempo de generación corto y, un alto potencial 
reproductivo, pueden permitir que algunas especies 
aprovechen las condiciones más cálidas, al producir 
rápidamente una mayor cantidad de descendientes.

Los vectores de enfermedades (insectos y arácnidos) 
son animales poiquilotermos o de sangre fría que se ven 
significativamente afectados por los cambios del clima. 
La aparición de fenómenos extremos, cada vez más 
frecuentes, afecta de manera directa a la fenología de los 
vectores.

Está generalmente aceptado que las alteraciones 
en los factores abióticos afectan, no solo a la biología 

y ecología de los vectores, sino que también lo hacen 
sobre la de sus hospedadores.  De todos los factores3, 
la temperatura4 incide de manera crucial y, en este 
sentido, las previsiones de incremento de la temperatura 
media del planeta muestran un riesgo añadido por la 
posibilidad de que especies que nunca hubieran podido 
colonizar algunas regiones, puedan lograrlo. Por tanto, 
parece evidente que el cambio climático agudice los 
riesgos vectoriales.

En cualquier enfermedad de tipo vectorial, tres 
son las variables necesarias para comenzar un ciclo de 
transmisión: el agente patógeno causal, el vector, y la 
población humana expuesta a los anteriores.

Los vectores biológicos son necesarios en la cadena 
de transmisión de la enfermedad. No es suficiente 
con que un fenómeno extremo, ligado al incremento 
de temperatura, se manifieste para que ello influya 
en los vectores de la enfermedad y su posibilidad de 
infectividad de la misma, sino que hay otros aspectos que 
condicionan esta posibilidad en función de la biología 
de la especie, como la exclusiva dependencia del agua 
en el caso de los mosquitos, o el comportamiento de las 
poblaciones humanas en relación con la viabilidad del 
contacto entre el vector y el hospedador humano5.

En la Comunidad Valenciana se han realizado estudios 
que han permitido obtener datos amplios y concretos 
tras la prospección de hábitats muy variados, en los 
que quedan representados las zonas litorales, las sierras 
litorales y de interior, los marjales y las zonas húmedas6,7,8. 
Estos datos permiten un análisis amplio de las especies 
vectoras representativas, no solo del área de estudio 
mencionada, sino también de todo el país en su conjunto, 
así como su incidencia en la posibilidad de transmisión 
de enfermedad en los ambientes citados.

1. La transmisión de La enfermedad

Para una mejor comprensión de las posibilidades de 
transmisión de las enfermedades en amplias zonas, éstas 
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insectos hematófagos pertenecientes al grupo de los 
dípteros (mosquitos, simúlidos, tábanos y culicoides) 
que son los responsables de la transmisión. De todas 
las especies de filarias, destacan sobremanera las 
pertenecientes al género Dirofilaria, que generalmente 
son consideradas especies típicamente zoonóticas, 
puesto que pueden parasitar al ser humano de forma 
accidental. Aunque sus hospedadores principales son 
los cánidos y los félidos, existe una amplia variedad de 
animales salvajes afectados, cuyo ejemplo más claro en 
España lo constituye el zorro (Vulpes vulpes (Linnaeus, 
1758)), del que se tiene constancia de infección natural 
en la Península Ibérica con prevalencias que oscilan entre 
el 11 % y el 33 %13,14.

Aproximadamente 70 especies diferentes de 
mosquitos de los géneros Culex, Aedes, Anopheles, Culiseta 
y Coquillettidia son consideradas potenciales vectores de 
dirofilariasis y, en España se ha constatado la capacidad 
vectorial de dos especies de culícidos: Culex pipiens 
Linnaeus, 175815 y de Culex theileri Theobald, 190316.

En España, Dirofilaria immitis (Leidy, 1856) ha sido 
detectada en numerosas provincias, documentándose 
prevalencias caninas  en porcentajes que oscilan entre un 
2 % y un 37 % con anterioridad al año 2001, observándose 
a partir de ese momento un incremento notable17 por lo 
que puede ser considerado como un problema de salud 
pública actual. En el caso de Dirofilaria repens Railliet 
& Henry, 1911, se puede señalar una situación similar 
aunque con un menor número de casos documentados 
para este parásito.

1.2. Arbovirosis

Hablar de arbovirosis, es hablar de un concepto 
ecológico referido a un grupo de virus concreto, que 
requieren de la participación de tres elementos para 
completar su ciclo biológico: el agente causal (arbovirus), 
el agente vector (artrópodo), y un hospedador adecuado 
(animal). Los arbovirus son causantes de enfermedades 
animales o zoonosis18, que han cobrado una gran 
importancia en materia de Salud Pública, principalmente 
aquéllos pertenecientes a las familias Flaviviridae, 
Togaviridae y Bunyaviridae. Algo más de un centenar 
de ellos han sido documentados como causantes 
de enfermedades en humanos19, y al menos 19 son 
transmitidos por mosquitos, por lo que estos insectos 
son considerados como potenciales vectores de los 
mismos20.

Las arbovirosis humanas pueden clasificarse, en 
función de los síntomas clínicos principales que causan, 
como encefalitis, afecciones febriles acompañadas de 
erupción cutánea, artritis e incluso fiebre hemorrágica; 
en definitiva, un variado elenco de sintomatología 
severa acompañada de una significativa morbilidad y 
mortalidad humanas11.

pueden analizarse en función de la naturaleza del agente 
causal que las desarrolla. A continuación, se indican las 
parasitosis, arbovirosis y bacteriosis teniendo en cuenta 
las características de las zonas en las que se conoce que 
producen sus actividades vectoriales.

1.1. Parasitosis

Entre las parasitosis, la malaria y la filariasis constituyen 
las dos enfermedades de interés, principalmente en el 
entorno litoral y prelitoral.

Malaria

El seguimiento y erradicación de la malaria 
constituyeron, a nivel nacional, el principal estudio de los 
mosquitos. Se puede reseñar, que desde 1900 hasta 1964, 
periodo en el que se sucedieron numerosos episodios 
palúdicos en España5, el estudio de los mosquitos 
adquirió relevancia internacional. Actualmente, 
Anopheles atroparvus Van Thiel, 1927 es considerado el 
principal transmisor malárico a nivel español9,10. El resto 
de especies componentes del complejo maculipennis 
(Anopheles maculipennis s.s. Meigen, 1818, Anopheles 
melanoon Hackett, 1934 y Anopheles subalpinus Hackett 
& Lewis, 1935) adquieren una importancia secundaria, 
pudiendo comportarse como vectores de transmisión 
únicamente bajo circunstancias muy concretas y en 
áreas muy delimitadas. Fuera del complejo maculipennis 
existen otras especies de Anopheles con capacidad para 
comportarse como potenciales vectores palúdicos, si 
bien, siempre como vectores secundarios. Entre ellas 
destaca a nivel nacional Anopheles claviger (Meigen, 
1804), que ha sido constatado como vector primario en 
países asiáticos11.

En revisión realizada a la problemática del paludismo 
en regiones autónomas como la Comunidad Valenciana, 
los principales puntos de actuación acogidos al plan 
de erradicación de la malaria quedaban circunscritos 
a las regiones agrícolas tradicionales12 y a las cuencas 
hidrográficas que las sustentaban, relegando a un 
segundo plano las áreas naturales del territorio 
valenciano. Si bien es cierto que una de las principales 
premisas para el mantenimiento de la enfermedad entre 
la población humana es la relación estrecha (cercanía) 
entre vector y hospedador, y que las zonas naturales no 
cumplen estrictamente este requisito; el uso y explotación 
tradicional de las mismas configura un excelente marco 
para el mantenimiento aislado de posibles ciclos de 
transmisión puntuales, pudiendo pasar desapercibidos a 
las autoridades sanitarias.

Filariasis

El interés sanitario de las filarias radica en su 
característico ciclo biológico en el que participan 
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Tabla 1. Principales arbovirus de afección humana transmitidos por mosquitos. Modificado de Bueno 
Marí y Jimenez Peydró18

Familia / virus Mosquito vector 
(Géneros)

Hospedador 
vertebrado

Ciclos de 
transmisiónb

Afección 
humanac

Distribución 
geográfica

Togaviridae

Ross Rivera Aedes Humanos, 
marsupiales R,S,U FS Australia, Pacífico 

sur

Mayaroa Aedes Aves R FS Sur América

O’nyong-nyonga Anopheles Desconocido R,S,U FS África

Sindbis Aedes, Culex, 
Culiseta Aves R FS África, Asia, 

Australia, Europa

Encefalitis equina 
del Este

Aedes, 
Coquillettidia, 
Culex, Culiseta

Aves R FS,ME América

Encefalitis equina 
del Oeste Aedes, Culex Aves R FS,ME América

Encefalitis equina 
de  Venezuelaa

Aedes, Anopheles, 
Culex Roedores R FS,ME América

Flaviviridae

Dengue 1-4a Aedes Humanos, 
primates U,S,R FS,FH Mundial (trópicos)

Fiebre Amarillaa Aedes Humanos, 
primates R,S,U FS,FH África, Sur América

Encefalitis 
japonesa Culex Aves, 

cerdos R,S FS,ME Asia, Pacífico

Encefalitis del 
Valle de Murray Culex Aves R FS,ME Australia

Encefalitis de San 
Luís Culex Aves R,S,U FS,ME América

Usutu Aedes, Culex, 
Culiseta Aves R FS África, Europa

Virus West Nilea
Aedes, Anopheles, 

Coquillettidia, 
Culex, Ochlerotatus

Aves R,S,U FS,ME
África, Asia, 

Europa, Norte 
América

Bunyaviridae

Inkoo Ochlerotatus Bóvidos, 
roedores R FS,ME Norte de Europa

Batai
Aedes, Anopheles, 

Coquillettidia, 
Ochlerotatus

Bóvidos, óvidos R FS África, Asia, Europa

Tahyna
Aedes, Anopheles, 

Coquillettidia, Culex 
Ochlerotatus

Roedores, 
lacértidos R FS,ME África, Asia, Europa

Fiebre del Valle del 
Rifta

Aedes, Anopheles, 
Culex Bóvidos, óvidos R FS,FH,ME África

Encefalitis de La 
Crosse Aedes Roedores R,S FS,ME Norte América

Encefalitis de 
California Aedes, Culex Roedores R FS,ME Asia, Europa, Norte 

América

a Arbovirus que provocan una viremia significativa en humanos. 
b Ecología de los ciclos de transmisión en orden de frecuencia: U (urbana), S (suburbana) y R (rural). 
c Sintomatología en humanos: FS (fiebre sistémica), FH (fiebre hemorrágica) y ME (Meningoencefalitis). 
d Aislamiento o seroprevalencia humana en España: I (casos importados) y A (casos autóctonos).
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la enzootia entre poblaciones aviares salvajes29. No 
obstante, en la actualidad se conocen muchas otras 
especies de mosquitos capaces de transmitir de forma 
eficiente este virus en nuestro territorio, considerándose 
como portadores naturales a: Ae. vexans, An. atroparvus, 
Coquillettidia richiardii (Ficalbi, 1889), Culiseta annulata 
(Schrank, 1776), Culex mimeticus Noé, 1899, Culex 
modestus Ficalbi, 1947, Cx. theileri, Cx. pipiens, Culex 
univittatus Theobald, 1901 y Ochlerotatus caspius 
(Pallas, 1771)22. A pesar de que estas especies han sido 
evidenciadas como portadoras naturales del virus, se 
debe considerar su subdivisión en categorías diferentes. 
En primer lugar, mencionar a las especies con capacidad 
para comportarse como potenciales vectores para el 
mantenimiento de la enzootia entre la población aviar, 
destacando entre ellas: An. atroparvus, Cs. annulata, Cx. 
mimeticus y Cx. pipiens var. pipiens. Además de desarrollar 
parte del rol anterior, y debido a su marcada antropofilia, 
Aedes vexans (Meigen, 1830), Cx. modestus, Cx. pipiens 
var. molestus Forskal, 1775, Cx. theileri y Oc. caspius, 
compondrían el subgrupo de especies con capacidad 
para actuar como potenciales puentes de transmisión de 
la enfermedad entre las aves y el hospedador humano22.

Al posible papel vectorial que pueden jugar las 
especies de mosquitos detectadas, debemos añadir 
un componente antrópico que propicia la presencia de 
especies aviares susceptibles de actuar como reservorio 
de esta arbovirosis. 

Igualmente, no debemos olvidar la presencia de aves 
perfectamente adaptadas a las condiciones urbanas y a 
los ecosistemas de las ciudades y pueblos de nuestros 
territorios, con la misma capacidad para actuar como 
potencial reservorio de esta arbovirosis. Nos estamos 
refiriendo a especies tan comunes como Columba 
livia Gmelin, 1789 (Paloma bravía), Passer domesticus 
(Linnaeus, 1758) (Gorrión común) o Streptopelia decaocto 
(Frivaldszky,1838) (Tórtola turca)30, donde su convivencia 
con el principal vector de transmisión, Cx. pipiens, supone 
un riesgo inmediato para el inicio de ciclos de transmisión 
directamente ligados a la actividad humana.

El virus Sindbis fue aislado por primera vez en 1952 
a partir de una cepa de mosquitos pertenecientes al 
género Culex de la población egipcia de Sindbis (El Cairo). 
Se conoce su presencia en Europa, África, Asia y Australia, 
habiéndose documentado el primer caso humano en 
Uganda en 196111. El virus es transmitido entre aves y 
mosquitos en un ciclo selvático, por lo que se define como 
una afección típicamente zoonótica. Diversos estudios 
de tipo molecular postulan un origen africano para las 
cepas europeas, asumiendo su diseminación a través de 
aves migratorias procedentes de dicho continente31. En 
España, y en el caso de coincidir los factores necesarios 
para el inicio de ciclos de transmisión, de nuevo Cx. 
pipiens sería la especie con mayores probabilidades 

Dengue, Fiebre amarilla y Chikungunya

Los virus causantes de estas enfermedades, son virus 
típicamente zoonóticos, habituales de las grandes masas 
selváticas tropicales de África, Asia y América, donde 
los primates actúan como hospedadores definitivos y 
reservorios de las virosis7, siendo sus principales vectores 
mosquitos culícidos del género Aedes: Aedes albopictus 
(Skuse, 1894) y Aedes aegypti (Linnaeus, 1762). La 
capacidad de adaptación a nuevos hábitats más comunes 
en las ciudades, y los fenómenos de invasión biológica 
llevados a cabo por ambas especies21,22, han posibilitado 
el inicio de ciclos de transmisión autóctona en ambientes 
urbanos a nivel europeo23,24.

El virus del Dengue es la arbovirosis tropical más 
frecuentemente importada entre los inmigrantes 
diagnosticados en nuestro país, suponiendo 
aproximadamente, un 10 % del total de enfermedades 
importadas en Europa25.

Históricamente, la Fiebre Amarilla es la arbovirosis 
más importante y peligrosa transmitida por mosquitos, 
por causar grandes epidemias de fiebre hemorrágica en 
muchos países africanos y sudamericanos11. 

El virus Chikungunya es endémico de Asia y África, 
a pesar de haberse documentado los primeros casos 
aislados de emergencia autóctona del virus en Europa 
(Italia: Ravenna, Emilia Romagna) durante el verano 
(Julio-Agosto) del 200723.

West Nile (virus del Nilo Occidental), Sindbis y 
Usutu

Como en los tres casos anteriores, estos virus son 
típicamente zoonóticos, afectando de forma más severa 
a las aves. No obstante, se han documentado casos de 
brotes epidémicos severos que han causado la muerte 
de numerosos pacientes humanos afectados por estas 
arbovirosis26, como las acaecidas desde el año 2020 en 
Andalucía.

El virus del Nilo Occidental, si bien fue aislado por 
primera vez en humanos, se detectó más tarde afectando 
a caballos, perros, roedores, murciélagos y aves27. En la 
mayoría de los casos, cursa asintomáticamente o en 
forma de leves accesos febriles28, si bien es cierto que, en 
los casos más severos, ha sido reconocida como causante 
de graves brotes meningíticos o encefalíticos11.

En la naturaleza, el virus del Nilo Occidental presenta 
a las aves como hospedadores principales, mientras que 
humanos y équidos se comportan como hospedadores 
secundarios o accidentales, atribuyéndose a Cx. pipiens 
el rol de vector principal para el mantenimiento de 
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Europa, los niveles de anticuerpos detectados para 
Batai no superan el 1,0 % de la población humana 
en los siguientes países: Finlandia, Suecia, Alemania, 
Austria, República checa y República eslovaca, donde 
se ha documentado su presencia41, lo que ofrece una 
idea del nivel de riesgo real acerca de esta arbovirosis 
en humanos. Fundamentalmente es transmitido por An. 
maculipennis s.l., aunque también se ha documentado la 
capacidad de transmisión en especies como An. claviger, 
Cq. richiardii u Ochlerotatus communis (De Geer, 1776)35,42. 
Los reservorios principales los constituyen diferentes 
especies de ganado doméstico, generalmente bóvidos 
y óvidos41, aunque se han detectado seroprevalencias 
significativas en otras especies como cerdos domésticos 
o incluso cérvidos11.

El virus Inkoo, queda relegado a las regiones del norte 
de Europa, en países como Suecia o Finlandia, donde se 
ha llegado a evidenciar la presencia de anticuerpos en el 
84,0 % y 69,0 % de la población respectivamente, sobre 
todo en aquéllas asociadas a ambientes rurales43. Sus 
reservorios principales suelen ser bóvidos domésticos 
típicos de esos países como los renos (Rangifer tarandus 
(Linnaeus, 1758)) y alces (Alces alces (Linnaeus, 1758))44. 

1.3. Bacteriosis

Turalemia

La tularemia es una bacteriosis de tipo zoonótico cuyo 
agente causal, la proteobacteria Francisella tularensis, es un 
patógeno de distribución global que afecta a más de 100 
especies diferentes de mamíferos, aves, peces, anfibios, 
crustáceos e insectos; aunque los reservorios naturales 
más frecuentes suelen ser lagomorfos y roedores45. Es 
considerada, una de las zoonosis más extensa y compleja 
en cuanto a hospedadores y epizootiología se refiere.

La forma más frecuente de infección es por contacto 
directo con tejidos o fluidos corporales infectados, o 
mediante la picadura de un artrópodo46.

La infección mediada por mosquitos, ha estado ligada 
a algunas de las mayores epidemias documentadas 
(>400 casos)47,48. Estos insectos son considerados como 
vectores mecánicos de transmisión (contaminación 
de las piezas bucales o deposición de excrementos), 
únicamente capaces de transmitir la infección de forma 
transitoria. No obstante, existen estudios relacionando 
de forma directa episodios epidémicos en que los 
potenciales vectores son especies pertenecientes a los 
géneros Aedes, Anopheles, Culex y Ochlerotatus11. 

En España, se conoce la presencia de esta 
antropozoonosis desde finales de los años 90, siendo 
considerada como un importante problema de Salud 
Pública en la Comunidad de Castilla y León desde 

de comenzarlos, contando con el apoyo de especies 
fuertemente antropofílicas como Cx. modestus o Cx. 
theileri.

En cuanto al virus Usutu, se trata de un arbovirus 
estrechamente relacionado con otros patógenos de 
importante afección humana, como el virus de la 
encefalitis Japonesa, el virus de la encefalitis del Valle 
de Murray, el virus de la encefalitis de Saint Louis o el 
virus del Nilo Occidental32. Actualmente, la información 
epidemiológica acerca de esta arbovirosis es escasa, 
habiéndose registrado los primeros casos de emergencia 
del virus en Europa (Viena, Austria) en 2001, en forma 
de epizootia aviar. Un aspecto interesante lo constituye 
la detección de este virus en poblaciones de Cx. pipiens 
presentes en los humedales catalanes, presentando 
mayor porcentaje de homología (97,97 %) con cepas 
africanas que con las cepas centroeuropeas (94,94 %). 
La explicación a este fenómeno, radicaría en la entrada 
del virus a nuestro país a través de las rutas migratorias 
de aves africanas, tesitura apoyada por la virulencia del 
virus en África y España en comparación con la registrada 
para Austria en 200133. No obstante, y dada la ausencia 
de sintomatología y patologías severas en humanos, 
es lógico suponer que el riesgo para el hombre es 
actualmente muy bajo22.

Tahyna, Batai e Inkoo

Los virus Tahyna, Batai e Inkoo son virus enzoóticos 
cuyos hospedadores habituales suelen ser mamíferos, 
principalmente especies que en muchas ocasiones 
se encuentran estrechamente relacionadas con el ser 
humano como la oveja doméstica (Ovis aries Linnaeus, 
1758), el jabalí (Sus scrofa Linnaeus, 1758), la liebre (Lepus 
granatensis Rosenhauer, 1856 y Lepus europaeus Pallas, 
1778), el conejo (Oryctolagus cuniculus (Linnaeus, 1758)), 
el ratón de campo (Apodemus sylvaticus (Linnaeus, 1758)) 
o el topillo rojo (Myodes glareolus (Schreber, 1780))34-36;
aunque también se conocen casos de infecciones 
aviares y en lacértidos11. En general, se trata de arbovirus 
poco patógenos tanto para humanos como para sus 
hospedadores amplificadores.

El virus Tahyna, se encuentra ampliamente distribuido 
por Europa y Asia, y ha sido detectado puntualmente 
en África37,38. A nivel centroeuropeo, se han evidenciado 
elevadas tasas de seroprevalencia, llegando incluso a 
constatar la presencia de anticuerpos en el 60-80 % de la 
población humana residente39. En general, es frecuente el 
aislamiento vírico en Ae. vexans, pero también se tienen 
datos referentes a otras especies como An. maculipennis, 
Aedes cinereus Meigen, 1818, Ochlerotatus sticticus 
(Meigen, 1838), Ochlerotatus flavescens (Muller, 1764), Oc. 
caspius, Cs. annulata, Cx. modestus o Cq.richiardii40,41. 

El ser humano, raramente se ve involucrado en 
ciclos de transmisión e infección del virus Batai. En 
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todo en el caso de Cx. modestus y Cx. theileri, también 
presentes en las sierras del interior6-8, debido a su 
marcada antropofilia.

2.3. Dengue, Fiebre amarilla y Chikungunya

La posibilidad del inicio de ciclos de transmisión 
como ha ocurrido en otros países mediterráneos23 no es 
posible obviarla. Esta afirmación, nos lleva a analizar los 
factores que han propiciado este tipo de situaciones en 
los distintos países europeos afectados, normalmente 
ligadas a la detección del denominado “mosquito tigre” 
(Ae. albopictus), el cual se ha adaptado a la perfección a 
los ambientes urbanos y periurbanos, incrementando 
de manera más que notable su contacto con el ser 
humano y, por tanto, el riesgo de transmisión de las 
enfermedades que es capaz de vehicular. En el caso de 
Ae. aegypti, la situación es significativamente distinta; fue 
una especie relativamente común en la Península Ibérica 
hasta mediados del s. XX54,55. No obstante, actualmente 
se considera erradicada del territorio español, por lo 
que se cree que su presencia en el pasado era debida a 
continuas reintroducciones desde el norte de África56; 
sin embargo, la colonización de nuestro territorio quedó 
vetada para Ae. aegypti, probablemente por la existencia 
de barreras bioclimáticas insalvables, a pesar de que en 
marzo de 2022 se encontraron dos larvas de esta especie 
en Fuerteventura, en las Islas Canarias, erradicándose 
en un corto periodo de tiempo e impidiendo su 
establecimiento57.

Sin embargo, debemos enfatizar la presencia 
de especies endémicas capaces de transmitir estas 
arbovirosis en España. Aedes vittatus (Bigot, 1861), es una 
especie con capacidad constatada para transmitir tanto 
Chikungunya como Dengue58,59, además de comportarse 
como un importante vector de la Fiebre amarilla en 
África tropical60,61. Su presencia en sierras litorales, 
aunque con una abundancia relativa baja, conlleva 
que, afortunadamente, su potencial papel vectorial 
se desarrollaría en ambientes de tipo rural o salvaje, 
quedando el grueso de la población humana aislada de 
su influencia. Otro aspecto interesante a destacar, es que 
en nuestro caso, las capturas de Ae. vittatus siempre se 
produjeron asociadas a biotopos de origen antrópico 
como bidones, charcas de riego y abrevaderos para 
ganado, lo que aumenta sensiblemente las posibilidades 
de contacto entre vector y hospedador, a pesar de que 
su baja abundancia relativa mantiene las probabilidades 
de infección en rangos muy limitados. Por estos motivos, 
parece razonable plantear la necesidad de establecer un 
programa de vigilancia epidemiológica en torno a esta 
especie, sobre todo en ambientes rurales en expansión 
donde pueda producirse la afluencia de personas, 
por ejemplo, durante las campañas de recolección de 
productos agrícolas.

hace dos décadas49. A pesar de la baja incidencia de la 
enfermedad, son muchos los casos esporádicos que 
se producen, si bien es cierto, se han descrito hasta la 
actualidad dos grandes brotes epidémicos durante los 
años 1997-1998 y durante los años 2007-2008. Durante 
ambas epidemias, la totalidad de los casos clínicos refirió 
haber tenido relación directa con distintas actividades 
asociadas con el mundo rural, como la caza, ganadería, la 
pesca, etc., pudiendo señalar que las mayores incidencias 
se dan en el ambiente rural.

2. PosibiLidad de emergencia y reemergencia de Las 
enfermedades vectoriaLes

2.1. Malaria

En el caso de esta enfermedad, los bajos niveles 
poblacionales tanto del potencial vector principal como 
del resto de especies secundarias, y del bajo potencial 
malariogénico, como ocurre en la región mediterránea50, 
no hacen pensar en la posibilidad inmediata de brotes 
epidémicos, imponiéndose una situación de “anofelismo 
sin malaria” que ha sido la constante en las últimas 
décadas. Sin embargo, los recientes sucesos acaecidos 
en ambientes de características similares relacionados 
con el paludismo en territorio nacional51-53, muestran 
la necesidad de mantener una vigilia epidemiológica 
constante en las zonas de distribución de los potenciales 
vectores de esta enfermedad.

2.2. Filariasis

Conociendo todas las consideraciones realizadas 
hasta el momento, podemos afirmar que las filariasis, 
dirofilariasis concretamente, son una de las parasitosis 
más plausibles a la hora de contemplar posibles episodios 
de transmisión nacional en marjales y zonas húmedas, tal 
y como sucede en el tipo de ambientes citados en los 
estudios realizados en la Comunidad Valenciana6-8. Tanto 
las sierras de interior como los marjales y los humedales 
se definen como ambientes potencialmente de riesgo 
para la emergencia de este tipo de parasitosis. Debido 
a su ubicuidad y abundancia, Cx. pipiens al hallarse 
presente en la práctica totalidad del territorio valenciano 
(24,62 % de abundancia relativa global)7, se erige como 
principal vector potencial,.

No puede excluirse en este análisis a especies como Oc. 
caspius (29,18  %) y Ochlerotatus detritus (Haliday, 1833) 
(9,85 %), que dado su considerable peso poblacional, 
convierten las zonas de marjalería costeras en áreas con 
mayor riesgo potencial. Otras especies potencialmente 
vectoras como Ae. vexans, An. atroparvus, An. claviger, Cx. 
modestus o Cx. theileri, jugarían un rol secundario en la 
transmisión de dirofilariasis, manteniendo la enzootia 
entre los reservorios naturales de la enfermedad y 
transmitiéndola puntualmente al ser humano, sobre 
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el peso epidemiológico atribuido a estas especies 
quedaría ensombrecido por la abundancia, ubicuidad y 
plasticidad ecológica de Cx. pipiens, convirtiéndose en la 
principal fuente de infección en los parques naturales de 
la Comunidad Valenciana.

2.5. Tahyna, Batai e Inkoo

Atendiendo a los resultados de nuestro estudio, las 
especies que se postulan como más probables para el 
mantenimiento de la enzootia de Tahyna en los parques 
naturales valencianos, serían An. maculipennis s.s. y 
Cs. annulata (en las sierras de interior y los humedales) 
mientras que, debido a su tendencia antropofílica, las 
especies con capacidad para actuar como posibles 
puentes de transmisión hacia el ser humano serían An. 
atroparvus, Cx. modestus, Cx. pipiens y Oc. caspius. A la luz 
de estos datos, cabría esperar que las principales zonas 
de riesgo para el inicio y mantenimiento de la enzootia 
entre la población animal, fuesen las sierras de interior y 
los humedales. No obstante, la recurrente omnipresencia 
de especies como Cx. pipiens en nuestro territorio, 
jugaría un papel clave en los programas de seguimiento 
epidemiológico; más aún cuando se tiene constancia de 
la capacidad del virus Tahyna para infectar aves, anfibios 
y reptiles63,64 y, por tanto, de seguir rutas alternativas de 
infección que puedan derivar en casos clínicos humanos. 

Con las características atribuidas al virus Batai, es 
factible pensar que no existe un riesgo real de transmisión 
para la población española, hecho secundado, si se 
compara la abundancia de las especies de mosquitos 
potencialmente vectoras (An. claviger y Ae. vexans) tanto 
en nuestro país como en la Comunidad Valenciana (0,32 % 
y 0,16 % de abundancia relativa global respectivamente)7.

Por último, atendiendo a las características 
anteriormente citadas y debido a la ausencia de las 
especies de mosquitos potencialmente vectores en 
territorio valenciano, parece totalmente improbable 
el inicio de ciclos de transmisión de Inkoo en los 
parques naturales valencianos o en otros puntos de 
nuestra geografía. No obstante, no debemos obviar los 
fenómenos de invasión biológica por parte de especies 
alóctonas, que continúan siendo una puerta de entrada 
posible para nuevos vectores y patógenos en nuestro 
país21.

2.6. Bacteriosis 

Turalemia

Con respecto a la transmisión de tularemia, comentar 
el enorme potencial que presentan los parques naturales 
de la Comunidad Valenciana para el inicio de brotes 
epidémicos similares a los acaecidos en Castilla y León. 

2.4. West Nile (virus del Nilo Occidental), Sindbis y 
Usutu

De acuerdo con la descripción y el análisis de sus 
características, el virus del Nilo Occidental constituye una 
de las arbovirosis con mayor potencialidad para el inicio 
y mantenimiento de ciclos de transmisión en los parques 
naturales estudiados62. Con respecto a las especies de 
culícidos con capacidad para vehicular el virus, destaca 
Cx. pipiens como principal agente transmisor de esta 
arbovirosis, sobre todo en el caso de los marjales y zonas 
húmedas, donde su elevada abundancia relativa global 
(50,24 %) le otorga un papel especialmente relevante. 
No obstante, la presencia de otras especies abundantes 
en estos enclaves, coadyuvaría de manera significativa 
en el mantenimiento secundario de la enzootia entre 
la población aviar (caso de Cs. annulata (0,49 %) o Cx. 
modestus (2,08 %)). En el caso de los humedales costeros, 
otra especie altamente antropofílica que se define como 
especialmente importante en materia de transmisión 
vectorial es Oc. caspius (29,05 %), que se comportaría 
como vector principal, dando como resultado una 
frecuencia de abundancia vectorial acumulada del 79,29 % 
en los marjales y zonas húmedas. En el caso de las sierras 
de interior y litorales, se observa una situación similar 
con Cx. pipiens, acaparando la mayor parte del potencial 
vectorial (abundancias relativas del 20,38 % y 19,84 % 
respectivamente), viéndose apoyado por especies 
como An. atroparvus (0,23 % solo en sierras de interior), 
Cs. annulata (0,65 % solo en sierras de interior) y Cx. 
mimeticus (6,14 % y 1,15 % respectivamente) en calidad 
de vectores secundarios7.

El análisis de la casuística del virus Sindbis, define de 
nuevo a los marjales y humedales como los principales 
escenarios de riesgo para la transmisión de esta 
arbovirosis. Una vez más, Cx. pipiens se erige como la 
especie con un rol vectorial principal, quedando apoyada 
por Cx. modestus como vector secundario de Sindbis 
en estos enclaves. Esta misma situación se repite en el 
caso de las sierras de interior, añadiendo a Cx. theileri 
al listado de vectores secundarios con capacidad 
para vehicular la enfermedad. No obstante, las bajas 
abundancias relativas globales de ambas especies (0,42 % 
y 0,01 % respectivamente), hacen pensar en un papel 
vectorial meramente accidental en comparación con la 
abundancia global de Cx. pipiens.

Con respecto a las especies de mosquitos con 
capacidad para vehicular el virus Usutu, Cx. pipiens vuelve 
a revelarse como el principal vector de transmisión, 
apoyado por otras especies en calidad de vectores 
secundarios como: Cs. annulata (capturada en los 
marjales y humedales costeros) y Ae. vexans (presente 
en las sierras de interior). No obstante, debido a la baja 
abundancia detectada (0,49 % y 0,16 % respectivamente)7 
y su limitada distribución en el territorio de estudio6-8 
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tradicionales asociadas a la presencia de mosquitos y 
garrapatas en contacto con el ser humano. En nuestro 
caso, se detectaron 10 especies diferentes de mosquitos, 
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caspius y Oc. detritus en los humedales, abre la puerta a 
posibles brotes epidémicos durante las épocas de mayor 
nivel poblacional de estas especies de mosquitos7.

CONCLUSIONES 

Ante la evidencia del cambio climático, es necesario 
un enfoque que minimice los efectos de este fenómeno 
manteniendo una vigilancia continuada sobre los 
insectos vectores de enfermedades humanas. Se debe 
establecer una colaboración activa entre los profesionales 
entomólogos, climatólogos y epidemiólogos, de manera 
que trabajando conjuntamente en un rápido diagnóstico 
de los agentes involucrados, se pueda reducir el impacto 
de las alteraciones climáticas, sobre los mosquitos 
vectores, de forma que disminuyan las posibilidades de 
nuevas epidemias.

El establecimiento de muchos vectores en ambientes 
urbanos o suburbanos aconsejan la adopción de 
medidas de planificación urbana, incluyendo el 
acondicionamiento y mejora de las viviendas, de forma 
que se reduzca el contacto entre la población humana y 
los vectores.

El conocimiento de la distribución, biología y ecología 
de estos vectores es uno de los pilares principales para la 
prevención y control de posibles sucesos de emergencia 
o reemergencia de enfermedades vehiculadas por estos 
insectos.

El estudio de la relación entre vectores y agentes 
causales, la distribución de los primeros, y la incidencia 
de los últimos entre la población humana, se postulan 
como las herramientas más efectivas a la hora de prevenir 
y desenmascarar episodios arbovíricos ocultos entre la 
población animal y humana.
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