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RESUMEN 

 

 Aedes albopictus, comúnmente conocido como "mosquito tigre", es una 

especie invasora, que se ha ido asentando de una manera cada vez más rápida 

en España con un claro comportamiento urbanita y sinantrópico. Se introdujo en 

Europa a través del transporte de neumáticos, describiéndose por primera vez 

en España en 2004, en la provincia de Barcelona. 

Para describir la importancia actual del invasor explicaremos quien es y 

cómo es nuestro “enemigo”; la importancia que ha adquirido en la salud pública 

mundial y estatal y los orígenes de su introducción y creciente expansión en 

España. 

Respecto a la importancia en la salud pública de Ae. albopictus, sabemos 

que la picadura de este mosquito causa enormes molestias entre la población, 

siendo a menudo responsable de importantes reacciones alérgicas. Además, es 

vector de múltiples arbovirosis importantes como son el Dengue, Zika, 

Chikungunya y la Fiebre amarilla; lo que lo hace especialmente peligroso. 

Hasta el día de hoy, no se han identificado casos autóctonos de las 

diferentes arbovirosis que puede transmitir, aunque la probabilidad de que se 

puedan producir en un futuro es mayor debido a que la distribución, la densidad 

del vector y los casos importados de estas enfermedades, que están 

aumentando año tras año. 

Actualmente Ae. albopictus, se encuentra establecido en algunas provincias 

del interior y todas las provincias litorales del Mediterráneo, donde se ha 

demostrado que la autopista A-7 ha desarrollado un papel fundamental en la 

introducción y expansión hacia todo el levante español. 
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1. INTRODUCCIÓN 

 

La especie Aedes albopictus (mosquito tigre) es un díptero nematócero 

perteneciente a la Famila Culicidae originario del sudeste asiático. Se detectó 

por primera vez en Europa en 1979, en Albania y en España en Sant Cugat del 

Vallés (Barcelona) en 2004. 

Este culicino es de importancia sanitaria ya que es vector de varias 

enfermedades importantes, en el grupo de las arbovirosis: Dengue, Zika, 

Chikungunya y Fiebre amarilla.  

Durante los últimos años, se ha producido un alarmante incremento del 

número de casos de arbovirosis en distintos lugares del mundo, reflejado por el 

aumento de casos importados en España. Simultáneamente, el establecimiento 

y expansión de Ae. albopictus en nuestro país, ha llegado a ocasionar alarma 

social en algunos municipios o comarcas.  Estos hechos nos han motivado a 

revisar los datos disponibles y realizar el presente trabajo. 

 

2. OBJETIVOS 

- Objetivo general: Describir la importancia actual del mosquito tigre en 

España. 

- Objetivos específicos: 

o Conocer quién es y cómo es el mosquito tigre.  

o Definir su interés en la salud humana. 

o Describir su introducción y expansión en la península ibérica. 
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3. METODOLOGÍA 

Se trata de un trabajo de búsqueda y revisión bibliográfica que se ha 

realizado utilizando varias fuentes de información: 

- Libros de textos: se han revisado los libros disponibles relacionados con 

la materia, tanto en la biblioteca del campus de San Juan, como en la 

biblioteca del área de Parasitología de la universidad Miguel Hernández 

de Elche. 

- Artículos científicos: obtenidos de las bases de datos: Pubmed, Scielo, 

Medline, Google académico, Researchgate. 

Estrategia de búsqueda utilizada en la base de datos Pubmed: se ha 

realizado en base a la literatura científica publicada en formato digital, sin 

ninguna restricción respecto a lenguaje utilizado, desde enero de 2003 hasta 

actualidad. 

Las palabras claves y estrategias de búsqueda utilizadas fueron: Aedes 

albopictus, Tiger mosquito, Public health, life cycle, paper as a vector, 

distribution, Spain. 

Se ha hecho una restricción respecto a la búsqueda. Text availability: 

Publication dates. No se ha hecho ninguna restricción respecto al tipo de estudio. 

- Webs: Se han consultado webs de diferentes organizaciones nacionales 

e internacionales: 

o Internacionales: web de la Organización Mundial de la Salud 

(OMS), web del Centros para el Control y Prevención de 

Enfermedades (CDC), web Centro Europeo para el Control y la 

Prevención de Enfermedades (ECDC). 

o Nacionales: web del Ministerio de Sanidad, web del Ministerio 

Servicios Sociales e Igualdad, web de Lokimica S.A., web de la 

Fundación IO. 

o Autonómicas: Generalitat Valenciana. (Consejería de Sanidad 

Universal y Salud Pública)  
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4. EL MOSQUITO TIGRE: “CONOCIENDO AL ENEMIGO” 

4.1 CAPITULO I: Quién y cómo es  

4.1.1 Posición taxonómica 

Entre los insectos alados encontramos los dípteros (díptera), la familia de 

los culícidos, donde encontramos varios géneros de importancia sanitaria: 

Anopheles, Culex y Aedes. El género Aedes engloba numerosas especies, la 

situación taxonómica de Aedes albopictus se presenta en la tabla 1. 

 

 

Taxonomía 

Reino: Animalia 

Filo: Arthropoda 

Clase: Insecta 

Orden: Diptera 

Suborden: Nematocera 

Familia: Culicidae 

Subfamilia: Culicinae 

Tribu: Aedini 

Género: Aedes 

Subgénero: Stegomyia 

Especie: Ae. albopictus 

 

Tabla 1. Posición taxonómica de Aedes 

albopictus 2.  
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4.1.2 Características morfológicas y biológicas 

Aedes albopictus es un mosquito de color oscuro, con unas rayas de color 

blanco originario del sudeste asiático3. Es comúnmente conocido como mosquito 

tigre debido a su ornamentación corporal y se distingue de otros de su mismo 

género, como Ae. aegypti, Ae. bromeliae o Ae. pia, por la presencia de una línea 

blanca característica en cabeza y tórax (figura 1) 4. 

 

Figura 1. Ornamentación del tórax diferenciada de los imagos de diversas especies del 

género Aedes. A: Stegomyia pia; B: Ae. aegypti; C: Ae. albopictus; D: Stegomyia 

bromeliae. 

 

El género Aedes se caracteriza por tener una coloración negra con una 

característica línea blanca plateada en cabeza y tórax, las patas poseen también 

escamas blancas a modo de anillos. Mide aproximadamente 5 mm y como el 

resto de mosquitos son muy dependientes de las condiciones atmosféricas 

siendo especialmente sensibles a la desecación.  

Presentan un desarrollo holometábolo (desarrollo comprende las fases de 

larva, pupa e imago) lo que implica la necesidad de realizar metamorfosis 

completa en fase pupal, tras procesos de muda entre sus cuatro estadios 

larvarios.  

https://ca.wikipedia.org/w/index.php?title=Stegomyia_pia&action=edit&redlink=1
https://ca.wikipedia.org/wiki/Aedes_aegypti
https://ca.wikipedia.org/w/index.php?title=Stegomyia_bromeliae&action=edit&redlink=1
https://ca.wikipedia.org/w/index.php?title=Stegomyia_bromeliae&action=edit&redlink=1
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Se trata de un mosquito originariamente limnodendrófilo lo que implica que 

sus estadios inmaduros se desarrollan en pequeños recipientes naturales como 

huecos de árboles, rocas e incluso hojas de plantas, como palmeras y similares5
.  

- Sus principales características morfológicas, son las que a continuación 

relacionamos: 

- Huevo: Son muy pequeños (1 mm de largo aproximadamente) y de color 

negro intenso, tiene la envoltura con proyecciones granulosas, los cuales 

son depositados en la pared del sitio de cría seleccionado. 

- Larva: antenas largas y lisas con una cerda antenal simple, el número 

cinco es simple, mientras que la seis y siete son bifurcadas. 

- Pupa: Trompas respiratorias cortas y oscuras. Paletas natatorias con 

una franja de pelos largos en todo su borde. 

- Adulto: Mesonoto con una franja media longitudinal de escamas 

blancas6. 

 

 

Figura 2. Ejemplar adulto de Aedes albopictus 5.  

 

Respecto al ciclo biológico cabe decir que está estrechamente ligado al 

medio acuático. Los huevos son resistentes al calor y la sequedad y se depositan 

en recipientes naturales y artificiales sujeto a la retención de agua. Ambos sexos 

se alimentan de jugos vegetales, pero solo las hembras son hematófagas debido 

a la necesidad de sangre para la maduración de los huevos. En cada 

ovoposición, la hembra pone entre 40 y 80 huevos5,7. 
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Las larvas eclosionan cuando los huevos están cubiertos por el agua. Se 

mantiene en la superficie del agua y respiran a través de un tubo a modo de sifón 

situado en el extremo de sus abdómenes7. 

 

 

Figura 3. Ciclo biológico de Aedes albopictus10. 

 

Hay cuatro fases larvarias, como indica la figura 3, que se alimentan de 

materia orgánica, la cual filtran del agua con sus piezas bucales. La larva a la 

cuarta etapa se convierte en una pupa, que se mantiene en la superficie del agua 

y respira aire a través de dos tubos a modo de sifón en la parte delantera. La 

pupa se encuentra en una etapa de no-alimentación, donde se producen los 

cambios de la forma larvaria a un insecto adulto o imago. El mosquito adulto 

emerge de la pupa y normalmente se alimentan de jugos vegetales dulces y 

néctar para satisfacer sus necesidades energéticas7. El huevo depositado en el 

agua se convierte en larva, pupa y en 7-10 días llega a adulto. Sólo las hembras 

se alimentan de sangre la cual necesitan para producir sus huevos3. 
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Estos insectos pueden completar una generación entre diez y veinte días 

si la temperatura es benévola. En realidad, ni siquiera la falta de agua o el frío 

son obstáculos serios para esta especie, ya que los huevos resisten la 

desecación y son capaces de resistir varios meses aletargados (en estado de 

diapausa)6. Otra característica interesante para optimizar la supervivencia de los 

huevos, es el fraccionamiento de la puesta en diferentes puntos de cría5. 

 

 

Figura 4. Foco larvario en pequeñas láminas de agua en troncos de olivo5. 
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En la actualidad, su elevada plasticidad genética, fisiológica y ecológica, le 

ha permitido adaptarse a multitud de hábitats domésticos y peridomésticos 

haciendo posible que cierre su ciclo en casi cualquier recipiente artificial que 

retenga agua (bien sean macetas, latas, neumáticos, etc.)5. 

 

 

Figura 5. Posibles criaderos de Aedes albopictus6.  
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 4.2 CAPITULO II. Importancia en Salud Pública 

4.2.1 Acción directa 

Actualmente existe una gran preocupación en la comunidad sanitaria por la 

expansión de mosquitos aedinos invasores en el continente europeo, los cuales 

están incrementando en los últimos años sus áreas de distribución.  

 

El mosquito tigre es muy agresivo con las personas y pica repetidamente, 

además es muy discreto y pequeño, por lo que muchas veces no es detectado. 

Durante la picadura inoculan saliva, a menudo responsable de importantes 

reacciones alérgicas, aunque la gravedad de la reacción parece amortiguarse en 

temporadas sucesivas5. 

 

Puede picar a cualquier hora del día, pero sobretodo lo hace al anochecer 

y al amanecer. A diferencia de otros mosquitos, puede interrumpir la picadura si 

se le molesta, esto hace que la hembra tenga que completar su alimentación 

picando en otro lugar, incluso en otro individuo, lo que puede producir más de 

una roncha.  

 

Figura 6. Reacciones tras la picadura del mosquito tigre6. 
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El mosquito tigre puede picarnos dentro de casa, pero prefiere hacerlo al 

exterior. Se esconde en zonas sombrías y al cobijo del viento. Tiene un vuelo 

ágil y discreto y suele actuar cerca del suelo, lo que dificulta verlo y por el que 

las piernas suelen ser, las más afectadas. Su desplazamiento es en distancias 

cortas6, de hecho, solo puede desplazarse por sí poco más allá del centenar de 

metros (su vuelo tiene un radio de acción de entre 100-150 metros), lo cual hace 

que la ayuda humana sea imprescindible para poder expandirse8. 

La picadura suele pasar desapercibida, es la reacción posterior la que suele 

ser molesta. A menudo dura varios días y viene acompañada de escozor8, 

además producen, comparativamente, más reacciones y complicaciones que las 

ocasionadas por especies de mosquitos autóctonas, aunque menos que las 

producidas por simúlidos9. 

Respecto a la localización de las picaduras pica sobre todo en las 

extremidades, principalmente en las inferiores, y en relación con el tipo de 

picadura, y teniendo en cuenta que en un mismo paciente podían darse distintos 

tipos, un estudio observo que el más frecuente es el habón, seguido del eritema, 

ampollas y lesiones hemorrágicas. 

No se han observado diferencias significativas en las picaduras y 

sintomatología por edad, pero sí por sexo, ya que entre las mujeres se encontró 

un 16 % menos de enrojecimiento que entre los hombres3. 

El comportamiento hematofágico de Ae. albopictus es oportunista, 

alimentándose de sangre de humanos, animales domésticos y silvestres, 

reptiles, aves y anfibios mientras que Ae. aegypti parece tener un mayor grado 

de antropofilia. En general, parece tener tendencia a alimentarse de sangre 

humana, sobre todo en entornos urbanos. También parece preferir la sangre de 

mamíferos a la de aves. La picadura de este mosquito causa enormes molestias 

entre la población en muchas regiones europeas, incluida España, afectando de 

manera significativa a la calidad de vida de los habitantes de las zonas donde su 

presencia es mayor. Las hembras son muy agresivas y, por lo general, pican 
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durante el día y preferiblemente al aire libre, aunque también pueden picar en el 

interior de las casas10. 

Es una especie originaria de las grandes masas selváticas tropicales del 

continente asiático, donde es uno de los principales responsables del 

mantenimiento zoonótico de diferentes virosis9 y por ello no solo tiene un 

importante impacto sanitario por su agresividad y marcada antropofília, sino 

porque se ha demostrado su papel en la transmisión de arbovirus como el de la 

Fiebre Amarilla, Dengue, Chikungunya, y recientemente el Zika 5. 

En la actualidad, el impacto en la salud de Ae. albopictus en España está 

restringido a la molestia de las picaduras principalmente. Varios estudios han 

demostrado que la molestia del mosquito afecta la salud (incluso sin transmisión 

de enfermedades), la calidad de vida y la economía. La incidencia de las 

picaduras se estudió después de la primera detección en España, mostrando un 

aumento de problemas sociales y de salud como, por ejemplo, aumento de 

picaduras y lesiones, reducción de la calidad de vida, disputas entre vecinos y 

disturbios públicos2. 

 

 

Figura 7. El mosquito tigre picando a un humano5. 
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4.2.2 Papel como vector de agentes infecciosos 

Se habla de arbovirus para referirse a aquellos virus que requieren de la 

acción hematofágica de un artrópodo para la transmisión entre hospedadores. 

Entre estos artrópodos vectores, los mosquitos culícidos (Diptera: Culicidae), 

entre ellos Ae. albopictus, ocupan un lugar preferente debido a su hematofagia 

obligada, máxima adaptabilidad a múltiples ambientes en diferentes latitudes y 

altitudes, y una gran variabilidad de hospedadores preferentes de los que 

alimentarse y en los que diseminar los virus13. 

Esta especie además de picar a los humanos, también pica a otros 

vertebrados, lo que mejora la transmisión de las zoonosis cuando actúa como un 

puente entre los animales y los humanos. Hasta la fecha, 27 arbovirus 

pertenecientes a 5 familias, así como flavivirus no identificados, se han aislado 

de Ae. albopictus. Aunque su papel vectorial es incierto para la mayoría de ellos, 

el mosquito tigre se ha demostrado claramente como un vector competente para 

la transmisión de los virus de la Fiebre Amarilla, Dengue, Chikungunya y Zika10. 

 

- Papel de Ae. albopictus como vector de la Fiebre amarilla: 

La fiebre amarilla es una enfermedad viral transmitida por mosquitos del 

género Aedes. La forma grave se caracteriza por daño hepático, renal y 

miocárdico, así como hemorragias y con una alta mortalidad. La enfermedad es 

producida por el virus de fiebre amarilla perteneciente a la familia Flaviviridae. 

Aunque su principal vector es la especie Ae. aegypti , existe preocupación sobre 

el posible papel de Ae. albopictus como vector secundario, en determinados 

entornos. Afortunadamente se dispone de una vacuna segura y eficaz, que es el 

método de elección para prevenir la fiebre amarilla, en población de riesgo14. 
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- Papel de Ae. albopictus como vector del DENGUE: 

El dengue es una de las arbovirosis más frecuentes y en las últimas décadas 

se ha convertido en un problema importante de salud pública a nivel mundial. 

Ae. albopictus se considera un vector secundario del dengue, y se le ha 

atribuido clásicamente un menor potencial de transmisión. Los últimos casos de 

dengue autóctono en España ocurrieron en la primera mitad del siglo XX y se 

asociaron a la presencia de Ae. aegypti10. 

En España, no se ha detectado ningún caso de dengue autóctono por el 

momento. Sin embargo, se han producido casos de dengue autóctonos por 

primera vez, en países europeos vecinos como Francia y Croacia5 en el año 

2010, y recientemente en territorios con buenas comunicaciones con España, 

como es el caso del brote de dengue autóctono en la isla de Madeira ocurrido en 

2012, y nuevos casos de transmisión autóctona en Francia en 2013 y 2014. Esto 

nos hace pensar que la introducción del virus del dengue en nuestro territorio se 

debería única y fundamentalmente a la importación de casos infectados. 

En 2013, el Centro Español de Coordinación de Alertas y Emergencias 

Sanitarias (CCAES) emitió un análisis de riesgo sobre el dengue y concluyó que 

el riesgo de transmisión local en España sería bajo. Sin embargo, se registraron 

casos importados de dengue en casi todas las comunidades autónomas de 

España, donde Cataluña es la región con mayor número de casos importados y 

donde se ha registrado una alta presencia de Ae. albopictus, presentando el 

mayor riesgo de transmisión local de dengue. Además de eso, la distribución de 

Ae. albopictus se está expandiendo de un año a otro, aumentando aún más el 

riesgo de transmisión local 12. 

 

El periodo de incubación del virus en una persona infectada es de 3 a 14 

días (generalmente entre 5 y 7 días). La viremia aparece un día antes del 

desarrollo de los síntomas, fiebre aguda, y dura hasta 12 días (de media 5), 

periodo durante el cual los mosquitos hembras pueden infectarse tras la 
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picadura. El mosquito será infectante para el hombre de por vida, tras el periodo 

de incubación extrínseca que de media dura 12 días (figura 8)15.  

 

Figura 8. Ciclo transmisión virus del Dengue15. 

 

- Papel de Ae. albopictus como vector de CHICUNGUNYA: 

El chikungunya es una enfermedad transmitida por mosquitos del genero 

Aedes la cual era endémica en África, Sudeste de Asia y el subcontinente de la 

India. El virus del Chikungunya (CHIKV) pertenece al género Alphavirus, de la 

familia Togaviridae. A lo largo de los años el virus se ha expandido por el mundo 

y ha sufrido diferentes mutaciones genéticas que le han permitido adaptarse a 

los nuevos vectores (entre ellos Ae. albopictus). En periodos epidémicos, el 

reservorio es el hombre. Fuera de estos periodos, los primates no humanos y 

algunos otros animales salvajes como murciélagos, roedores, pájaros u otros 

vertebrados podrían actuar como reservorio16. 

En enero de 2013 emergió en la región de las Américas, extendiéndose 

rápidamente por las islas del Caribe y el continente americano. Actualmente el 

mayor número de casos en esta región se notifica en América del Sur.  

El periodo de incubación es de entre 4 y 7 días, y la población española es 

mayoritariamente susceptible a la enfermedad al no existir antecedentes de 
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presencia del virus en nuestro país; ya que todas las personas que no se han 

infectado previamente son susceptibles. Aunque una vez expuestos al virus, los 

individuos desarrollan inmunidad prolongada que les protege contra la 

reinfección10.  

Desde el año 2014 hasta la fecha se han notificado 380 casos importados de la 

enfermedad, de los que un 92% provienen de la región de las Américas.  

Entre 2008 y 2013 se notificaron 547 casos importados en los países de la 

Unión Europea y países del Área Económica Europea (UE/AEE), la mayoría 

procedentes de Asia y África.  En 2014, 1450 casos (incluyendo 850 casos 

confirmados) fueron importados a Europa y notificados por 13 países. De los 

1178 para los cuales el país de origen era conocido, el 81% eran procedentes 

de la región del Caribe 10. 

La primera transmisión autóctona de esta enfermedad en Europa se notificó 

en la región de Emilia-Romagna (Italia) en 2007 y en Francia (Costa Azul), en 

20105, la cual produjo un brote epidémico. El brote duró tres meses, de julio a 

septiembre, con un total de 205 casos, 175 de ellos confirmados, y también se 

produjeron dos casos de transmisión autóctona en Francia.  

Desde ese momento, la enfermedad fue incluida en la lista de 

enfermedades de declaración obligatoria (EDO) en marzo de 2015, estando 

disponible un protocolo de vigilancia nacional consensuado por las Comunidades 

Autónomas15. 

La mayoría de los infectados no desarrollan sintomatología o esta se 

manifiestan de forma aguda y se recuperan sin secuelas, por lo que salvo en 

situaciones de transmisión incontrolada a gran escala, el impacto de la 

enfermedad en la salud pública sería leve.  

Se ha producido un aumento de la probabilidad de importación de casos, 

dada la alta incidencia de la enfermedad en una zona con estrecha relación con 

España. Además, contamos con un vector competente para su transmisión en la 

costa mediterránea durante los meses de verano. 



16 
 

Por lo tanto, existe un riesgo de transmisión autóctona en las zonas con 

presencia del vector y considerando los brotes identificados en Italia y en Francia 

se considera bajo o moderado, y el impacto de un brote, en caso de producirse, 

sería bajo10,17. La intensidad dependería de la abundancia del vector en cada 

lugar y la afluencia de personas infectadas procedentes de zonas endémicas14. 

En la actualidad, no se han detectado casos autóctonos de dengue o 

chikungunya en España12. 

 

 Papel de Aedes albopictus como vector del ZIKA: 

El Zika es un virus que fue descubierto por primera vez en 1947, en el 

bosque Zika en Uganda, durante estudios de vigilancia de fiebre amarilla 

selvática en monos Rhesus. El virus presentaba originalmente un ciclo selvático 

donde el huésped principal eran los primates no humanos y su vector los 

mosquitos locales del género Aedes (entre ellos Ae. albopictus). La presencia 

del virus en humanos, considerado en un principio hospedador ocasional, se 

constató a través de estudios serológicos.  

Dado que España presenta una población susceptible a la infección por el 

virus Zika, un vector competente para su transmisión y la posibilidad de su 

introducción a través de personas infectadas procedentes de los países donde 

el virus se está transmitiendo, se considera pertinente realizar una evaluación 

rápida del riesgo de establecimiento y transmisión del virus Zika en España, así 

como su posible impacto en la población.  

 La enfermedad por virus Zika es una enfermedad desconocida en España 

y en los países de la Unión Europea, por lo que ya se cuenta con sistemas de 

vigilancia específicos. Además, su detección se ve dificultada por el hecho de 

que hasta un 75% de los casos pueden ser asintomáticos, y en el caso de 

aparecer, su sintomatología es muy parecida a la del dengue, el chikungunya y 

otras arbovirosis que cursan con exantema y fiebre.  
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Desde el inicio de la epidemia que hubo en 2015 se han notificado a la Red 

Nacional de Vigilancia Epidemiológica 325 casos confirmados de infección por 

virus Zika, todos ellos detectados en personas procedentes de o que habían 

visitado países afectados, salvo dos casos autóctonos de transmisión por vía 

sexual y cuatro casos de Zika congénito, en los que la madre se había infectado 

en una zona de riesgo 19.  

El principal riesgo de introducción en España estaría asociado con la 

llegada de viajeros infectados procedentes de áreas endémicas en las 

comunidades autónomas donde hay presencia del vector competente11. 

La transmisión del virus se produce a través de la picadura del mosquito 

vector. El riesgo de transmisión casi desaparece durante el periodo invernal, 

dada la dudosa actividad vectorial durante este periodo, en todo caso asociada 

a las condiciones climáticas favorables que en ocasiones tienen lugar en zonas 

limitadas de la costa mediterránea. 

La principal preocupación en términos de impacto grave sobre la salud de 

la población en estos momentos es la asociación entre la infección por virus Zika 

y los casos de microcefalia en fetos y recién nacidos, así como complicaciones 

neurológicas. Aunque dicha asociación se encuentra aún en investigación, las 

evidencias actuales la apoyan fuertemente, lo que convierte a las embarazadas 

en el grupo de mayor riesgo.  

Existe un riesgo de introducción y transmisión autóctona del virus Zika en 

nuestro territorio, considerando la rápida expansión por la región de las Américas 

del virus Zika, la frecuente comunicación de España con estos países y la 

presencia del vector Ae. albopictus en siete Comunidades Autónomas; como son 

Cataluña, Comunidad Valenciana, Murcia, Andalucía, Baleares, Aragón y País 

Vasco20. 

Como podemos observar en la figura 9, la gran cantidad casos de 

importados y la presencia de Ae. albopictus en Barcelona aumentan el riesgo de 
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transmisión autóctona de las principales arbovirosis que transmite nuestro 

enemigo común19. 

 

 

Figura 9. Mapa de la ciudad de Barcelona con la ubicación espacial de los diferentes 

casos de arbovirosis y los resultados de las inspecciones entomológicas20. 
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4.3 Capítulo III: Dinámica de la introducción y expansión en 

España 

4.3.1 El inicio 

Aedes albopictus es un insecto originario del sudeste asiático que 

actualmente se encuentra en los 5 continentes. Se ha extendido rápidamente por 

Europa, desde que fue detectado por primera vez en Albania en 1979. Su rápida 

dispersión ha tenido lugar por el transporte accidental de huevos en mercancías 

como neumáticos y plantas5, además del transporte accidental de larvas a través 

del comercio marítimo de neumáticos y de bambú, lo cual ha propiciado la 

expansión a países distantes3. Por lo tanto, vemos que el transporte accidental 

de adultos en vehículos de unas zonas a otras y el transporte accidental de fases 

inmaduras (huevos) en neumáticos, son los principales modos de dispersión. 

Además, ambos métodos se pueden complementar, aunque es necesario que 

varias hembras sean transportadas en un vehículo y sobrevivan al viaje 

(generalmente cortos) para poder establecerse en una zona determinada10. 

El mosquito tigre se describió por primera vez en España en 2004, al 

registrarse un aumento en las quejas de los residentes sobre picaduras de 

insectos en Sant Cugat del Vallès (Baix Llobregat, Cataluña)12. Un estudio 

entomológico realizado en la zona mostró la presencia de Simulium ornatum y, 

por primera vez en España, la presencia de Ae. albopictus. Es muy probable que 

estuviera ya en el área durante al menos los dos años anteriores, en base a los 

registros sobre la incidencia de mordiscos de los mosquitos sobre los 

residentes12. 
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4.3.2 Distribución en la actualidad 

Durante el periodo desde el 2004 al 2014, se ha registró un notable 

aumento en la distribución de Ae. albopictus, principalmente en Cataluña y 

Comunidad Valenciana. Además, no solo ha aumentado, sino que se ha 

observado una aceleración del proceso12. La secuencia de ocupación de Ae. 

albopictus, desde su detección en Cataluña en 2004, muestra un patrón de 

colonización desde la zona costera hacia tierra adentro en el continente, que 

podría encajar con un proceso de difusión.  

 

Figura 10.  Registro histórico de los municipios positivos por años (2004-2014). 

A: General. B: Detalle en Cataluña. Las flechas marcan los pequeños 

municipios aislados positivos. El color verde significa negativos en 2014. El 

color gris significa que estas áreas no fueron estudiadas12. 

Sin embargo, se han observado algunas dispersiones de salto en otras 

áreas. El primero y más conocido sucedido en el municipio de Orihuela (Alicante, 

Comunidad Valenciana), que se encuentra a casi 500 km de los focos 

contemporáneos de Cataluña. La propietaria que encontró e identificó al 

mosquito tigre en su casa de vacaciones fue residente en Sant Cugat del Vallès, 

una de las primeras localidades registradas en España. Ante tal evento, se 

especuló sobre la importancia del transporte pasivo dentro de los automóviles12 

en relación al transporte accidental, de hecho un estudio en 2017 cuantifico el 
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impacto de este hecho, evidenciando  que existe un 90% de posibilidades de que 

por cada 1000 automóviles en el trayecto de Barcelona a otras áreas en verano, 

entre 2 y 11 transporten mosquitos tigre, lo que confirma que los mosquitos tigres 

adultos pueden viajar con humanos en los automóviles y ayudar a colonizar 

nuevas áreas21. De hecho, este puede considerarse el punto de partida para la 

hipótesis que vincula claramente buena parte de la expansión peninsular de la 

especie a las rutas de acceso a través de la autopista A-79.  

 

Figura 11. Transporte de Aedes albopictus en automóvil4,26. 

Hasta 2005, su distribución en nuestro país abarcaba numerosas 

poblaciones de las tres provincias litorales catalanas y un punto aislado situado 

en la localidad alicantina de Orihuela12. La baja capacidad de vuelo de los imagos 

y la proximidad entre Torrevieja y Orihuela, parece secundar, no sólo el 

establecimiento de la especie en el sur de Alicante, sino también, la primera 

evidencia de la expansión a partir del foco orcelitano 22. Además, la detección de 

Ae. albopictus en Torrevieja en 2009 supone la cita, no insular, más meridional 

de todo el continente europeo y, por tanto, la más próxima a las latitudes 

tropicales de donde es originaria esta especie asiática23. 

Ya en 2010, se detecta por primera vez en Benicàssim, Castellón23 y en 

2011 se detectó también en Murcia gracias a un compañero de la Facultad de 

Veterinaria que les hizo llegar un ejemplar con un aspecto claramente 

sospechoso de serlo, que días más tarde se confirmó la identificación positiva24. 
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Figura 13. Detección por provincias de Aedes albopictus en la costa mediterránea 

española12. 

Como vemos, el éxito en el proceso invasivo de Ae. albopictus se debe a 

varios factores entre los que podemos destacar su elevada plasticidad ecológica, 

su fuerte aptitud competitiva, la globalización (transporte de mercancías como 

neumáticos usados o productos de jardinería), el cambio climático y también la 

falta de eficientes programas de vigilancia y control vectorial en numerosos 

territorios25. Además, este díptero apenas puede desplazarse por sí solo más 

allá del centenar de metros (ya que su vuelo tiene un radio de acción de 100 a 

150 metros), necesita de la ayuda humana para expandirse7, por lo que la 

intervención del hombre es imprescindible para que Ae. albopictus pueda 

colonizar nuevas áreas. 
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Figura 14. Fotografías de mosquitos tigre en automóviles enviadas por ciudadanos 

través de la aplicación Mosquito Alert27.  

 

En cuanto a la distribución conocida en España se ha incrementado, a partir 

de 2014, en 70 municipios, 3 provincias (Huesca, Lleida y Cádiz), la provincia de 

Valencia25 y las islas de Menorca y Formentera (Islas Baleares) en 201227; 

además de Andalucía, donde se detectan dos nuevos municipios positivos en la 

provincia de Almería, dos en Granada, diez en Málaga y uno en Cádiz. El último, 

Algeciras, es el primer registro de la provincia de Cádiz 23. 

 

Por consiguiente, observamos que la problemática de Ae. albopictus 

posiblemente se intensificará sobremanera en Andalucía, no solo por la bonanza 
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climática de la región, que probablemente permitirá la actividad del mosquito tigre 

durante todo el año, como ya se ha constatado por ejemplo en la Región de 

Murcia, sino también por su presencia en las siguientes áreas metropolitanas de 

mayor relevancia en la mitad sur peninsular, como son las de Sevilla y Málaga11.  

Cabe destacar que estas detecciones en Andalucía y en otras tantas provincias 

fueron posibles debido a la innovadora aplicación Tigatrapp del proyecto 

AtrapaelTigre.com. La aplicación es un proyecto del Centre D'Estudis Avançats 

de Blanes (CSIC), la cual puso a disposición del público y permite que cualquier 

ciudadano pueda enviar datos georreferenciados de posibles identificaciones de 

mosquito tigre, empleando teléfonos móviles o tabletas; que además de las 

coordenadas, se puede incluir otra información como comentarios o fotos 

realizadas por los usuarios27. 

Ya en 2017, evidenciamos que la especie se encuentra fuertemente 

establecida en todas las provincias litorales del Mediterráneo, incluyendo tanto 

la Península como Baleares28, y la expansión ha alcanzado ya también otros 

puntos aislados25 como son el País Vasco29 y Aragón30.  

 

 

 

Figura 15. Distribución de Aedes albopictus en 2015 16.  
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El monitoreo de Ae. albopictus muestra una expansión rápida y amplia de 

este vector a lo largo de la costa mediterránea de España. Como hemos visto, 

cada año, este mosquito coloniza nuevas áreas y una vez que se coloniza una 

nueva ubicación, se establecen poblaciones. La costa mediterránea de España 

tiene una alta densidad de poblaciones humanas, complejos residenciales (el 

cual puede ser un factor desencadenante relevante de las velocidades de 

expansión del vector a nivel local 11) y áreas residenciales que, junto con el clima 

mediterráneo, se convierten en hábitats adecuados para Ae. albopictus30. 

En España, la distribución de Ae. albopictus se ha movido y se sigue 

moviendo principalmente de norte a sur, en la zona costera; y de la costa al 

interior31. Como se aprecia en la figura 16, “nuestro enemigo común”, Ae. 

albopictus ya se encuentra establecido en todo el litoral mediterráneo europeo 

desde donde no deja de expandirse e introducirse hacia el interior continental. 

Recientemente, en 2018, se ha detectado por primera vez en Madrid32 y 

Portugal33. 

 

Figura 16. Distribución actual de Aedes albopictus en Europa34.  
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Como dato adicional, cabe destacar que a principios de agosto de 2018 se ha 

identificado por primera vez en España (Asturias), la especie Aedes japonicus, 

cuando una persona envió una foto del insecto con la app del proyecto de ciencia 

ciudadana, Mosquito Alert. El jefe del equipo de entomólogos de Mosquito Alert, 

Roger Eritja, lo ha confirmado. Por su apariencia, el mosquito Ae. japonicus 

puede recordar al mosquito tigre, ya que cría en espacios inundados, como 

neumáticos, envases, cubos incluso charcos en las rocas y su actividad picadora 

se nota durante el día y al crepúsculo, al igual que el mosquito tigre. Pero a 

diferencia de Ae. albopictus, Ae. japonicus es bastante más grande, de color 

marrón y tiene como rasgo característico varias líneas de color dorado en el tórax 

grande como se puede apreciar en la figura 17. Además, puede volar largas 

distancias, es muy resistente al frío y no es un insecto tan urbano, ni tan agresivo 

para las personas. Hechos como este, obligan a mantener una constante 

vigilancia epidemiológica y entomológica, con el objeto de detectar y prevenir la 

aparición en España, de nuevas enfermedades infecciosas transmitidas por 

vectores invasores emergentes35. 

 
 Figura 17. Aedes japonicus picando35. 

 

 

 

 

http://www.mosquitoalert.com/detectado-por-primera-vez-en-espana-un-nuevo-mosquito-invasor-de-origen-asiatico-gracias-a-la-ciencia-ciudadana/
http://www.mosquitoalert.com/detectado-por-primera-vez-en-espana-un-nuevo-mosquito-invasor-de-origen-asiatico-gracias-a-la-ciencia-ciudadana/
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5. CONCLUSIONES 
 

1. Aedes albopictus, supone actualmente, una gran amenaza para el sur de 

Europa y especialmente para España, donde ha adquirido ya, en algunos 

puntos, densidades poblacionales epidemiológicamente relevantes.  

2. El mosquito tigre es una especie con claro comportamiento urbanita y 

sinantrópico, fuertemente vinculado al hombre y al aprovechamiento de 

los pequeños recursos hídricos que este deja disponible para la cría del 

insecto. 

3. Se ha demostrado que la autopista A-7 ha desarrollado un papel 

fundamental en la introducción y expansión de Aedes albopictus debido 

al transporte accidental de ejemplares adultos en los vehículos por toda 

la franja mediterránea española. 

4. En España la especie se encuentra actualmente establecida en todas las  

provincias litorales del Mediterráneo, incluyendo tanto la Península como 

Baleares y otros puntos aislados del País Vasco y Aragón. 

5. Aunque actualmente no se han identificado casos autóctonos de Dengue, 

Chikungunya o Zika, existe la probabilidad de que se puedan producir en 

un futuro. Esto debido al incremento, tanto de la distribución y densidad 

del vector, como de los casos importados. 

6. Es necesario establecer mecanismos de vigilancia entomológica y 

epidemiológica, para lograr el control y la prevención de enfermedades 

infecciosas de transmisión vectorial emergentes y reemergentes, en 

nuestro país.  
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