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RESUMEN

Introduccién: El cambio climatico es una amenaza para la salud mundial. Los
cambios en la temperatura junto a otros factores estan influyendo en la
distribucion de enfermedades zoonéticas. Los arbovirus son un grupo de virus
transmitidos por vectores que estan extendiendo su distribucion a nuevas zonas,
como Espana donde se ha detectado la presencia de mosquitos responsables

de la transmision.

Objetivos: El objetivo principal de este trabajo de fin de grado es realizar una
revision bibliografica sobre la relacién del cambio climatico y la globalizacion con
los arbovirus. Ademas, de conocer los principales métodos de control vectorial,

asi como determinar el impacto de nuevos virus emergentes.

Materiales y métodos: Revision bibliografica de los articulos recuperados de

las bases de datos de PubMed Advanced y Embase Advanced.

Resultados y discusion: De los 242 articulos recuperados, una vez aplicados
los criterios de elegibilidad, se seleccionaron 12 articulos (metaanalisis, revision
sistematica y articulos de revision) que hablaban del cambio climatico, factores
antropogénicos, control vectorial y/o nuevos virus emergentes siempre
relacionados con alguna de las especies de arbovirus incluidas en la revision

(dengue, zika, chikungunya, virus del Nilo Occidental).

Conclusion: El cambio climatico junto con los factores antropogénicos esta
favoreciendo la expansion de los arbovirus. La combinacién de estos elementos
plantea un desafio creciente, lo que hace necesario reforzar la vigilancia

epidemioldgica y las estrategias de control de vectores.

Palabras clave: Arbovirus, zika, dengue, chikungunya, virus del Nilo Occidental,
cambio climatico, temperatura, precipitaciéon, factores antropogénicos,

movimientos poblacionales.



ABSTRACT

Introduction: Climate change is a threat to global health. Changes in
temperatura, along with other factors, are influencing the distribution of zoonotic
diseases. Arboviruses are a group of vector-brone viruses that are expanding
their distribution to new areas, such as in Spain, where the presence of

mosquitoes responsable for transmision has been detected.

Objectives: The main objective of this final degree Project is to conduct a
literatura review on the relationship between climate change and globalization
with arboviruses. In addition, to identify the main vector control methods and

determine the impact of new emerging viruses.

Materials and Methods: Literature review of articles retrieved from PubMed

Advanced and Embase Advanced databasses.

Results and Discussion: Of the 242 articles retrieved, after applying the
eligibility criteria, 12 articles were selected (meta-analyses, systematic reviews,
and review articles) that addressed climate change, anthropogenic factors, vector
control and/or emerging viruses, always related to one of the arbovirus species

included in the review (dengue, zika, chikungunya, West Nile virus).

Conclusion: Climate change, together with anthropogenic factors, is favoring the
expasion of arboviruses. The combination of these elements poses a growing
challenge, making it necessary to stregthen epidemiological surveillance and

vector control strategies.

Keywords: Arboviruses, zika, dengue, chikungunya, West Nile virus, climate
change, temperatura, precipitation, anthropogenic factors, population

movements.



1. INTRODUCCION

1.1. EL CAMBIO CLIMATICO Y LA SALUD
La Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) identifica al cambio climatico
como el mayor desafio para la salud mundial del siglo XXI (), Este fenédmeno
afecta ampliamente a los entornos fisicos, asi como sistemas naturales y
humanos. A medida que las condiciones climaticas experimentan variaciones, se
registran eventos meteoroldgicos y climaticos intensos y recurrentes, que
incluyen tormentas, calor extremo, inundaciones, sequias e incendios forestales.
Sin embargo, su impacto no se limita a estos efectos directos, sino que también

influye de forma indirecta en otros aspectos, como la salud .

El Grupo Intergubernamental de Expertos sobre el Cambio Climatico (IPCC) fue
creado en 1988 con el objetivo de proporcionar analisis detallados sobre el
cambio climatico, sus causas, posibles repercusiones y estrategias para
enfrentarlo ®). En su sexto informe, concluye en que el cambio climatico afecta a
la salud de numerosas formas, ya que los riesgos climaticos aparecen con mayor
rapidez y se intensifican antes de lo previsto, siendo mas complicado adaptarse

con un calentamiento mundial acelerado .

El calentamiento global, definido como el incremento de las temperaturas
combinadas del aire en la superficie y de la superficie del mar promediadas en
todo el mundo y durante un periodo de 30 afios, se expresa en relacion con el
periodo 1850-1900, conocido como la época preindustrial 4). En la figura 1, se

puede apreciar como la temperatura ha aumentado hasta la actualidad.

Figura 1: Diferencia de la temperatura media global (°C) comparada con el promedio 1859-1900

(Fuente: Organizacion Meteoroldgica Mundial) (5).



En 2023, se registré un nuevo récord en la temperatura media anual, alcanzando
1,45°C por encima de la linea de base preindustrial; ademas, en 2024, se
registraron nuevos maximos de temperaturas ). Este aumento sostenido de la
temperatura no solo refleja el cambio climatico, sino que también se esta
intensificando la frecuencia y la intensidad de los fendmenos meteoroldgicos
extremos, los cuales tienen efecto directo sobre la salud y mortalidad a nivel

global @),

El fisico Manuel de Castro Mufioz de Lucas define el cambio climatico
antropogénico como aquellas alteraciones que afectan a los climas debido al
calentamiento excesivo del planeta, originado principalmente por la
concentracion de gases de efecto invernadero como consecuencia de la

actividad humana .

Un ejemplo alarmante de estos impactos es el aumento de la probabilidad y de
la severidad de las sequias. En 2023, se reportd que el 48% de la superficie
terrestre mundial se vio afectada al menos con un mes de sequia, siendo el
segundo afio con mayor afectacion después de 1951. La sequia puede influir en
la transmision de enfermedades transmitidas por vectores y por el agua, ademas

de comprometer el acceso de agua, la seguridad alimentaria, entre otros factores
(6)

Asimismo, el cambio climatico también esta asociado con un aumento en la
frecuencia e intensidad de las precipitaciones extremas en la mayoria de las
zonas terrestres. Este fendmeno meteorolégico aumenté un promedio de 9,7%
durante 1994-2023, en comparacion a los 30 afos anteriores. Las
precipitaciones extremas pueden provocar inundaciones, elevando el riesgo de
lesiones y ahogamientos, ademas puede producir dafios ambientales vy
estructurales, asi como favorecer brotes de enfermedades transmitidas por el

agua ©).



1.2. INFLUENCIA DEL CAMBIO CLIMATICO EN LA DINAMICA DE
TRANSMISION DE LAS ENFERMEDADES TRANSMITIDAS POR
VECTORES.

Actualmente, las enfermedades vectoriales son responsables de mas de
700.000 muertes anuales, y si no se implementan medidas preventivas estas

cifras podrian seguir aumentando (2.

El cambio climatico esta afectando significativamente a los patégenos como
parasitos, virus y bacterias, asi como en los vectores y hospedadores, alterando
la transmision de muchas enfermedades. En la actualidad, muchos vectores han
expandido su presencia a nuevas latitudes y altitudes, ademas de permanecer

activos durante periodos mas largos en el afio ©).

La propagacion de las enfermedades transmitidas por vectores se esta viendo
favorecida por los cambios en los patrones de temperatura y precipitaciones
asociados al cambio climatico ?). Un ejemplo claro de ello es el aumento de la
temperatura media de determinadas regiones, que puede favorecer la
propagacion de enfermedades transmitidas por mosquitos, al permitir que estos
vectores colonicen areas geograficas previamente no favorables para su

supervivencia ©@),

1.3. ARBOVIRUS
Los arbovirus forman parte del grupo de enfermedades transmitidas por
vectores. Estos virus son transmitidos por la picadura de artrépodos,
principalmente por mosquitos y garrapatas, a un huésped vertebrado, incluido el

ser humano ©,

En la siguiente tabla podemos observar los arbovirus de mayor relevancia clinica
para el ser humano. En la tabla los virus estan organizados segun a la familia a
la que pertenecen; dentro de cada familia se presentan los diferentes géneros
taxondmicos. Para cada uno se indica también el vector, el huésped, su
distribucion geografica y las manifestaciones clinicas, que se pueden agrupar en
cuatro sindromes clinicos: sindrome febril indiferenciado o sin focalidad, fiebres

hemorragicas, meningoencefalitis o artritis (Tabla 1).



Distribucién

Virus Vector Huésped Clinica

geografica

Togaviridae | Alphavirus

Chikungunya Mosquitos Humanos, primates SF, PA Af, As

Ross River Mosquitos Humanos, marsupiales SF, PA (0]

Mayaro Mosquitos Aves SF AS

O'nyong-nyong Mosquitos 0?7 SF Af

Sindbis Mosquitos Aves SF As,Af, O, E, A

Barmah Forest Mosquitos i? SF, PA 8]

Encefalitis equina oriental Mosquitos Aves SF, ME A

Encefalitis equina occidental Mogquitos Aves, conejos SF, ME A

Encefalitis equina de Venezuela Mosquitos Roedores SF, ME A
Flaviviridae | Flavivirus

Dengue 1-4 Mosquitos Humanos, primates SF, FH Tropicos

Fiebre amarilla Mosquitos Humanos, primates SF, FH Af, AS

Encefalitis japonesa Mosquitos Aves, cerdos SF, ME As, Pacifico

Encefalitis del Valle Murray Mosquitos Aves SF, ME Australia

Rocio Mosquitos Aves SF, ME AS

Encefalitis de San Luis Mosquitos Aves SF, ME A

Virus del Nilo occidental Mogquitos Aves SF, ME Af, E, AN

Enfermedad de los bosques de Kyasanur — Garr: 5 Primates, roedores, camellos SF,FH, ME India, Arabia Saudi

Omsk Garrapatas Roedores SF, FH As

Encefalitis transmitida por garrapatas Garrapatas Aves, roedores SF, ME E, As, AN
Bunyaviridae [ Phlebovirus

Fiebre del flebotomo Flebotomos i? SF, E, Af, As

Fiebre del Valle Rift Mosquitos o7 SF,ME,FH Af, OM

Virus de Toscana Flebotomos 0?7 SF, M, ME Mediterraneo
Bunyaviridae [ Bunyavirus

Encefalitis de la Crosse Mosquitos Roedores SF, ME AN

Encefalitis de California Mosquitos Roedores SF,ME AN E, As

Oropouche Midges 7 SF A
Bunyaviridae { Nairovirus

Fiebre hemorrigica del Congo-Crimea Garrapatas Roedores SF, FH E, As, Af

FH: fiebre hemorragica; M: Meningitis; ME: meningoencefalitis; PA: poliartritis; SF: sindrome febril
Af: Afriea; AN: América del Norte; AS: América del Sur; As: Asia; E: Europa; O: Oceania; OM: Oriente Medio.

Tabla 1: Arbovirus de mayor importancia clinica para el hombre (Fuente: Sanchez-Seco MP et al.)
(10).

Aunque, como se puede observar existe una gran variedad de arbovirus, en esta
revision nos centraremos en cuatro especies de especial relevancia clinica y
epidemioldgica: el virus del dengue, el virus zika, el virus chikungunya y el virus
del Nilo Occidental (VNO).

1.3.1. CICLO BIOLOGICO DE ENFERMEDADES VIRICAS
TRANSMITIDAS POR AEDES.
Las infecciones por los virus del dengue, zika y chikungunya comparten un
mismo vector: mosquitos del género Aedes, principalmente por las especies

Aedes aegypti y Aedes albopictus ().

La transmision comienza cuando una hembra de este mosquito se alimenta de
la sangre de un individuo virémico, es decir, que presenta el virus circulando por
la sangre. Tras la ingestion del virus, este penetra en el intestino del mosquito y
se replica en distintos tejidos durante lo que se conoce como el periodo de

incubacion extrinseco (EIP). Cuando el virus alcanza las glandulas salivales del



mosquito, este se convierte en competente para la transmision. Cuando un
mosquito infectado pica a un hospedador humano susceptible, se inicia el
periodo de incubacion intrinseco en el ser humano, que finaliza con la aparicion

de los primeros sintomas clinicos ().

Ciclo de transmisidn Ciclo de transmision
selvatica urbana
'

- ;

Aedes urEﬁfez\ Aedes aegyptf,
Aedes africanus Aedes albopictus

43

Primates Primates
no humanos \ no humanos

Aedes furcifer, Aedes africanus Aedes aegypti, Aedes albopictus

Figura 2: Ciclo bioldgico de transmision de Dengue, Zika y Chikungunya (Fuente: Martinez

Fernandez Liodelvio et al.) (12).

1.3.1.1. DENGUE
El dengue es una enfermedad arboviral causada por un virus de ARN de la
familia Flaviviridae, género Flavivirus. Su principal via de transmision es a través
de la picadura de mosquitos del género Aedes, capaces de infectar al ser
humano con alguno de los cuatro serotipos del virus dengue. Existen otras
formas de transmision menos frecuentes como la transfusién de sangre, el
trasplante, la via vertical o incluso transmision sexual. En entornos urbanos, el
virus presenta un ciclo humano-mosquito-humano, mientras que en zonas

selvaticas los primates no humanos actiian como reservorios del virus (1113,

La infeccion es asintomatica en el 40-80% de los casos (''3) pero cuando se
producen sintomas, el curso suele ser leve con un sindrome febril autolimitado
en la mayoria de ellos que suele acompanarse con dolor corporal, mialgias,

artralgias, cefalea, eritema y dolor retro-ocular (). No obstante, alrededor del 5%



de los casos puedan progresar a dengue grave que puede evolucionar a un

sindrome de fiebre hemorragica (11.13),

1.3.1.2. ZIKA
El virus del zika es un virus ARN perteneciente a la familia Flaviviridae, género
Flavivirus. Se han identificado dos linajes principales: el africano y el asiatico. Su
principal mecanismo de transmision es la picadura de mosquitos del género
Aedes infectados. No obstante, existen casos de transmisién por sangre, via
sexual y transmisién vertical (de madre a hijo). El virus mantiene un ciclo
selvatico en la que los primates no humanos actuan como reservorios, y un ciclo

urbano, que se da entre humano y mosquito ("13),

La mayoria de las infecciones son asintomaticas, estimandose que alrededor del
25% de las personas infectadas desarrolla manifestaciones clinicas. El cuadro
caracteristico es leve y se caracteriza por la aparicion de exantema
maculopapular, fiebre moderada, artritis o artralgia pasajera, hiperemia
conjuntival o conjuntivitis bilateral, asi como otros sintomas inespecificos como
mialgia, astenia y cefalea. La infeccion por este virus se ha relacionado con
complicaciones neurolégicas como el sindrome de Guillain-Barré, meningitis,
meningoencefalitis y mielitis. En mujeres infectadas durante el embarazo, puede
causar microcefalia y alteraciones neuroldgicas en el embrion, feto y recién

nacido, lo que se ha descrito como el sindrome de Zika congénito (1:13),

1.3.1.3. CHIKUNGUNYA
La fiebre de chikungunya es una enfermedad viral causada por un virus del
género Alphavirus, perteneciente a la familia Togaviridae. Este virus presenta
varios genotipos, como el del oeste africano, este/central/sur africano y linaje
urbano asiatico. La principal via de transmision a los humanos es la picadura de
mosquitos del género Aedes. Ademas, se han descrito casos de transmision a

través de sangre, trasplante de tejidos y 6rganos (1-13),

Mas del 75% de las infecciones son asintomaticas. Cuando hay sintomas, se

caracterizan por la aparicion repentina de fiebre, escalofrios, cefalea, mialgia,



anorexia, conjuntivitis, lumbalgia, artralgias, artritis y exantema. En hasta en el
60% de los casos, el cuadro puede volverse cronico, manifestandose

principalmente con artralgias persistentes (1-13),

1.3.2. CICLO DE BIOLOGICO DE ENFERMEDADES VIRICAS
TRANSMITIDAS POR CULEX
Estas enfermedades son consideradas zoonosis, donde el virus se mantiene vivo
gracias a su ciclo de transmision: mosquito-ave-mosquito. Los mosquitos
hembra infectados pueden transmitir la enfermedad a través de su picadura a
humanos y équidos, que actuan como hospedadores accidentales, por lo que no
son capaces de transmitir la enfermedad, solo la padecen. En cambio, las aves
actuan como reservorio de estos virus (por ejemplo, VNO, virus de la encefalitis
japonesa, virus Usutu) amplificandolos, pero en muchos casos sin padecer la

enfermedad clinica (19,

CICLO DE TRANSMISION DE
LA FIEBRE DEL NILO
OCCIDENTAL (WEST NILE)

#£-- s

Ciclo enzodtico Hospedadores accidentales

Figura 3: Ciclo biologico de transmision de la fiebre del Nilo Occidental (Fuente: Ministerio de
Sanidad) (15).

1.3.2.1. VIRUS DEL NILO OCCIDENTAL
La fiebre del Virus del Nilo Occidental es considerada el arbovirus mas extendido
geograficamente, debido a su amplia distribucién en gran parte del planeta,
aunque su origen sea africano. Se trata de un virus ARN del género Flavivirus.

Existen varios linajes, pero solo los linajes 1y 2 son los que afectan a humanos,

10



caballos y aves. El linaje 1 se encuentra distribuido globalmente; en cambio, el

linaje 2 esta descrito principalmente en Africa y Europa (7).

La mayoria de las infecciones humanas son asintomaticas, aunque
aproximadamente un 20% de los casos presentan fiebre, mialgias o incluso
manifestaciones neurolégicas graves como meningitis, encefalitis y/o paralisis

flacida, pero estas se estiman en menos del 1% ().

1.4. SITUACION EPIDEMIOLOGICA ACTUAL EN ESPANA.
Desde 2015, dengue y chikungunya son enfermedades que deben ser
notificadas a la Red Nacional de Vigilancia Epidemiologica (RENAVE). En 2016,
se incluyé como declaraciéon obligatoria el zika a través de la misma Red de
Vigilancia (3. Mas tarde se incluyé el VNO dentro de las enfermedades de
declaracion obligatoria (9. Desde el 2016, segun los datos declarados, se han
notificado 3.828 casos de enfermedades transmitidas por Aedes, la gran

mayoria, casos importados (3.

En Espafia, el unico vector establecido es Aedes albopictus. Se detectd por
primera vez en Catalufia en 2004. Este mosquito esta establecido en el litoral
mediterraneo desde Girona hasta Cadiz, incluyendo Baleares, ademas lo
encontramos en Andalucia, Aragén, Castilla La Mancha, Ceuta, Extremadura,

Madrid, Navarra, Pais Vasco y La Rioja (Figura 4) (13,

No detectado

[7] Introducido

- Establecido

Figura 4: Vigilancia entomoldgica de Aedes albopictus en Espafia, 2008-2022 (Fuente: Ministerio de
Sanidad) (13).
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Aunque, Aedes albopictus sea el unico vector establecido, también se han
detectado otros vectores. Aedes aegypti se detectd en Fuerteventura (2017), en
la Palma (2022), en Tenerife (2022 y 2023) y en Las Palmas de Gran Canaria
(2023). Se han realizado actuaciones de control vectorial muy intensas, y todavia
se siguen detectando ejemplares, es por ello por lo que este vector se considera
un evento sanitario de interés. Aedes japonicus se detectd por primera vez en
Asturias (2018) y mas tarde en Cantabria (2019) y Pais Vasco (2020), y aunque

esta establecido en la cornisa cantabrica, su capacidad vectorial es muy baja (3.

En cambio, entre las especies de especial interés del mosquito del género Culex,
encontramos Culex pipiens, Culex modestus y Culex perexiguus, debido a que
se alimentan de la sangre de las aves y permiten la proliferacion y transmisién
del VNO (1),

Culex pipiens es una especie establecida y ampliamente extendida en las zonas
templadas. Como observamos en la figura 5, Espafia reune las condiciones
climaticas adecuadas para su distribucion, aunque no homogénea, por todo el
pais, incluyendo las islas Canarias y Baleares. En el caso de Culex perexiguus

su distribucion se restringe al suroeste de Esparia ().

Culex pipiens Culex perexiguus

Figura 5: Ideonidad de Culex pipiens y Culex perexiguus en Peninsula y Baleares (Fuente: Ministerio
de Sanidad) (11).
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2. JUSTIFICACION
Las enfermedades arbovirales representan una amenaza emergente para la
salud publica global. Dada la relevancia de este problema, es fundamental
analizar la relacién entre el cambio climatico, la globalizacion y la transmision de
enfermedades arbovirales para comprender mejor su impacto y desarrollar

estrategias de prevencion y control mas efectivas.

3. OBJETIVOS

3.1. OBJETIVO PRINCIPAL
Realizar una revision bibliografica sobre la relacion con el cambio climatico y la
globalizacion de enfermedades transmitidas por vectores, en concreto, las

enfermedades arbovirales.

3.2. OBJETIVOS SECUNDARIOS
1. Determinar los principales métodos control de enfermedades
transmitidas por vectores.

2. Determinar el impacto de nuevos virus emergentes.

4. MATERIAL Y METODOS

4.1. DISENO DE ESTUDIO
Con el objetivo de cumplir los objetivos establecidos en el siguiente trabajo de
revision, se ha llevado a cabo una busqueda bibliografica de la literatura cientifica
sobre la distribucion y transmisién de arbovirus y su relacion con el cambio
climatico y la globalizacién. Para ello, se han recuperado aquellos articulos que

cumplieran los criterios de elegibilidad.

4.2. CRITERIOS DE ELEGIBILIDAD
Para realizar la seleccidn, se han definido una serie de criterios de elegibilidad

(criterios de inclusidn y de exclusidn).

Los criterios de inclusiéon de los articulos han sido:
e Articulos desde 2015, incluido.
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e Articulos en inglés y en castellano

e Articulos con texto completo.

e Los articulos deben ser revisiones, revisiones sistematicas, metaanalisis,
estudios observacionales y ensayos clinicos.

e Estudios de humanos, exclusivamente.

e Articulos que evaluen los efectos del cambio climatico y/o globalizaciéon
en la transmision de enfermedades arbovirales.

e Articulos que evaluen las actividades de control de vectores.

Los criterios de exclusion:
e Articulos centrados en otras enfermedades de transmisién vectorial no

recogidas en esta revision (ej.: malaria).

4.3. FUENTES DE INFORMACION
Las fuentes sobre las que se realiz6 la busqueda fueron consultadas a través de
Internet, siendo algunas de ellas de acceso libre y otras de acceso privado a
través de la Universidad Miguel Hernandez. Las busquedas se realizaron entre
diciembre de 2024 hasta marzo de 2025. Las fuentes de informacion consultadas
fueron:

e PubMed Advanced

e Embase Advanced

4.4. ESTRATEGIA DE BUSQUEDA
Las palabras empleadas en la estrategia de busqueda se eligieron con el objetivo
de obtener el mayor numero de articulos que abordaran tematicas relacionadas
con los objetivos establecidos. Las palabras utilizadas son: “Cimate change”,

LT LT3 LT LT3

“global warming”, “climatic factors”, “Globalization”, “international travel”, “human

” o« ” o« ”

migration”, “Arboviruses”, “arbovirus”, “mosquito-borne viruses”.

En ambas fuentes de informacién, los términos de busqueda nombrados se
combinaron usando los operadores booleanos en funcién de la necesidad. De

“*

los tres operadores booleanos comunes (“and”, “or” y “not’), los que se

emplearon fueron:
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e AND: Los resultados deben contener todos los términos de busqueda
especificados independientemente del orden y de su posicién relativa.
e OR: Los resultados pueden contener cualquiera de los dos términos

establecidos.

La estrategia de busqueda que se siguié en cada base de datos queda reflejada

en los cuadros de texto que se encuentran a continuacion.

e PubMed Advanced:

((Climate Change) OR (global warming) OR (climatic factors)) AND
((Globalization) OR (international travel) OR (human migration)) AND
((Arboviruses) OR (arbovirus) OR (mosquito-borne viruses) OR (dengue) OR
(zika) OR (chikungunya) OR (West Nile virus)) Filters: in the last 10 years,
Abstract, Full text, Clinical Trial, Meta-Analysis, Observational Study, Review,

Systematic Review, Humans

¢ Embase Advanced:

(‘climate change'/exp OR 'climate change' OR 'global warming'/exp OR 'global
warming' OR 'climatic factors') AND ('globalization'/exp OR globalization OR
'international travel'/exp OR 'international travel' OR 'human migration'/exp
OR 'human migration') AND (‘arboviruses'/exp OR arboviruses OR
‘arbovirus'/exp OR arbovirus OR 'mosquito-borne viruses' OR 'dengue'/exp
OR dengue OR zika OR 'chikungunya'/exp OR chikungunya OR 'west nile
virus'/exp OR 'west nile virus') AND (2015:py OR 2016:py OR 2017:py OR
2018:py OR 2019:py OR 2020:py OR 2021:py OR 2022:py OR 2023:py OR
2024:py OR 2025:py) AND (‘human'/de OR 'meta analysis'/de OR

'observational study'/de OR 'systematic review'/de) AND 'review'/it

4.5. PROCESO DE EXTRACCION Y LISTA DE DATOS
Una vez seleccionados los articulos, se elabord una tabla donde se incluyo la

siguiente informacién de cada uno de ellos:
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e Titulo.
e Afo de publicacion
e Autor principal

e Tipo de articulo

4.6. CONSIDERACIONES ETICAS
Este TFG ha sido autorizado por la Oficina de Investigacion Responsable de la
UMH con el cédigo de aprobacion TFG.GFA.DTT.MBE.250128.

5. RESULTADOS Y DISCUSION
5.1. PROCESO DE SELECCION DE ESTUDIOS

En primer lugar, los registros identificados en las bases de datos PubMed y
Embase fueron 1220, pero al obtener este numero tan elevado de articulos se
acoto la busqueda mediante la aplicacion de filtros (véase en 4.4). Matizando la
busqueda mediante los filtros se obtuvieron 242. Se realizé un primer cribado

eliminando aquellos estudios duplicados mediante Microsoft Excel.

De los articulos obtenidos tras eliminar los duplicados, se descartaron aquellos
articulos que claramente no se ajustaban al tema del trabajo o no cumplian los
criterios de elegibilidad establecidos, mientras que los que generaban dudas se
mantuvieron para ser evaluados posteriormente. Este cribado se realizd
mediante la lectura de titulos. Ademas, se eliminaron aquellos articulos de
revision que hacian referencia a paises concretos o situaciones epidemioldgicas
locales. En este primer cribado pudimos reducir mucho el numero de articulos

que se habian obtenido de la primera busqueda.

Una vez obtenidos los articulos que cumplian estrictamente los criterios
establecidos, se realiz6 una lectura critica de los resumenes, y se procedi¢ a
seleccionar aquellos que se ajustaban mas al tema de la revision y aquellos que
mayor evidencia podian aportar. Finalmente, de los 22 articulos restantes se
realizé una lectura completa del articulo, obteniendo finalmente los 12 articulos
empleados en la revisién. Los motivos de exclusion de los 10 articulos son:

articulos centrados en epidemiologia o articulos de revision que no aportaban
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conocimiento diferente al ya incluido. También se han incluido articulos

seleccionados de las referencias de los articulos seleccionados.

5.2.

diagrama:

DIAGRAMA DE FLUJO DE ELECCION DE ESTUDIOS

El proceso de seleccidn de articulos se ha realizado conforme al siguiente

Identificacion

Registros identificados a través
de blsqueda en base de datos
(n=242):
PubMed Advanced n= 183
Embase Advanced n= 59

Registros eliminados antes del
cribado:
Registros duplicados n= 27

Registros excluidos tras aplicar
criterios de inclusidn, exclusién
y por lectura de abstracts
n=220

Registros excluidos tras lectura
de texto completo
n=10

Registros cribados n=215
o
=]
1]
Fe]
S
Registros cribados n= 22
é Registros incluidos en la
S revision n=12
Q
[ =

Figura 6: Diagrama de flujo de proceso de eleccion (Fuente: Elaboracién propia).




5.3. ARTICULOS SELECCIONADOS

TiTULO
Aedes-borne arboviral human infections in Europe from 2000 to 2023: A
systematic review and meta-analysis (16)
Insights into the ecological and climate crisis: Emerging infections
threatening human health (17)
Harmonizing Multisource Data to Inform Vector-Borne Disease Risk
Management Strategies (18)
Impacts of climate change on water-related mosquito-borne diseases in
temperate regions: A systematic review of literature and meta-analysis (19)
The greatest Dengue Epidemic in Brazil: Surveillance, Prevention and
Control (20)
Culex-Transmitted Diseases: Mechanisms, Impact, and Future Control
Strategies using Wolbachia (21)
Unexpected arboviruses found in an epidemiological surveillance of acute
tropical febrile sindrome in the departament of Meta, Eastern Colombia (22)
A systematic review of the data, methods and environmental covariates
used to map Aedes-borne arbovirus transmission risk (23)
Effects of high temperatures and heatwaves on dengue fever: a systematic
review and meta-analysis (24)
The use of drones for mosquito surveillance and control (25)

Impact of extreme weather on dengue fever infection in four Asian countries:
A modelling analisis (26)

Dengue Virus Infection and Associated Risk Factors in Africa: A Systematic

Review and Meta-Analysis (27)

Beyond diversity loss and climate change: Impacts of Amazon deforestation
on infectious diseases and public health (28)

Addressing vulnerability, building resilience: community-based adaptation to

vector-borne diseases in the context of global change (29)
Tabla 2: Articulos incluidos en la discusion (Fuente: Elaboracién propia)

18

ANO
2025

2025
2025
2024
2024
2024
2024
2023
2023
2022
2022
2021
2020

2017

AUTOR
Nadja Hedrich et al.

Francesco Vladimiro Segala et
Rachel If]cl;we et al.
Zemichael Gizaw et al.
Rodrigo Gurgel-Goncgalves et
Mukund Mae:ahav et al.
Liliana Sanchez-Lerma et al.
Ah-Young Lim et al.
Yohannes Tefera Damtew et
Gabriel Carraaslc-:o-Escobar et
Yawen V?/Ia'mg et al.
Gaspary O. Mwanyika et al.

Joel Henrique Ellwanger et al.

Kevin Louis Bardosh et al.

TIPO DE ARTICULO
Revision sistematica y
metaanalisis.
Articulo de revision
Articulo de revision
Revision sistematica y
metaanalisis
Articulo de revision
Articulo de revision
Articulo de revision
Revision sistematica.
Revision sistematica y
metaanalisis
Articulo de revisién
Estudio de modelizaciéon
Revision sistematica y
metaanalisis

Articulo de revision

Articulo de revision



5.4. SISTEMAS DE ALERTA TEMPRANA Y MODELIZACION DEL
RIESGO DE ENFERMEDADES TRANSMITIDAS POR VECTORES
En los ultimos afos, se han desarrollado iniciativas destinadas para prever las
areas de expansion de las enfermedades transmitidas por vectores, asi como
identificar con antelacién donde ocurriran los futuros focos epidémicos. Estos

sistemas permitirian optimizar la asignacion de recursos, tanto en tiempo y lugar
(18)

Los sistemas de alerta temprana requieren una buena comprension de los
mecanismos de transmisién y la temprana identificacion de sefales de riesgo.
Tal como se representa en la imagen incluida dentro de la revision publicada por
Rachel Lowe et al., los factores que intervienen en la aparicion, propagacion y
potencial epidémico de las enfermedades transmitidas por los vectores pueden
agruparse en cuatro dimensiones interrelacionadas: climatica, medioambiental,

social y biolégica (18).

Climatic Environmental Social Biological
Temperature Piped water Crowding Immunity
Humidity Water storage Poverty and Age

Drought River canalization deprivation Comorbidities

Conditions Flood Water contamination Inequalities Vector genetics

Mobility patterns Pathogen virulence
Health assistance

Solid waste management
Land use/cover

Urban/rural setting Conflicts
Availability of

natural and : (Re)introduction i
Mechanisms s : Vecto[lal Vector-human Dnsea'se
oeding e Py e e seveity

Disease A
Outcomes emergence Outbreaks Epidemics
Risk Event-based Predictive models Early warning Disease
management surveillance of spread systems suitability maps

Figura 7: Diagrama que relaciona multiples factores con los mecanismos de transmision vectorial
(Fuente: Rachel Lowe et al.) (18)
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Esta imagen muestra la complejidad de las enfermedades transmitidas por vectores, asi como la necesidad
de enfoques generales e integrados para poder abordarlo. En la parte superior se representan las
condiciones contextuales organizadas en cuatro grandes dimensiones: los factores climaticos (temperatura,
humedad, sequias o inundaciones), los factores ambientales (almacenamiento de agua, canalizacion de
rios, contaminacion, uso de suelo, acceso a agua potable o la gestién de residuos), los factores sociales
(hacinamiento, pobreza, desigualdad, conflictos o movilidad de la poblacién) y los factores bioldgicos

(inmunidad individual, edad, presencia de comorbilidades o la virulencia del patégeno).

Estas condiciones influyen sobre una serie de mecanismos, entre ellos se encuentra la disponibilidad de
criaderos naturales o artificiales para los vectores, su capacidad para transmitir patégenos, la introduccion
o reintroduccion de vectores y agentes infecciosos en un territorio, el contacto entre humanos y vectores, y
la severidad de la enfermedad resultante. Todos estos mecanismos estan conectados y pueden agravar el

riesgo.

La combinacion de las condiciones y mecanismos pueden conducir a tres resultados epidemioldgicos:
emergencia, brotes o epidemias. Ante estos resultados, esta figura propone diferentes estrategias de
gestion, que incluyen la vigilancia basada en eventos, modelos predictivos de propagacion, sistemas de

alerta temprana y elaboracion de mapas de idoneidad para la enfermedad.

A partir de estas relaciones se pueden extrapolar gran cantidad de datos que se
pueden emplear para mapear y predecir la idoneidad climatica. Por ejemplo, se
puede recopilar y analizar los datos a través de la observacion directa de la
Tierra. Mediante estaciones meteoroldgicas se pueden obtener factores
meteoroldgicos medibles como la temperatura del aire, la precipitacion, la
presiéon atmosférica, la velocidad y direccion del viento y la humedad. Ademas,
existen otros datos que se pueden emplear: datos demograficos y sociales, datos

de movilidad, datos epidemioldgicos, datos bioldgicos, entre otros (18),

Es necesario e importante la armonizacion de datos para unificar datos dispares
de diferentes fuentes en un formato que pueda ser utilizado de multiples maneras
por multiples personas, pudiendo ofrecer un conocimiento completo y valioso
para la vigilancia, el control y la prevenciéon de enfermedades transmitidas por

vectores (18),

Los mapas de riesgo se convierten en una herramienta util, ya que permiten
representar visualmente los datos. El uso de mapas puede tener 4 objetivos
principales: ofrecer una vision general de la distribucion espacial del riesgo a

largo plazo y proyectar posibles cambios segun distintos escenarios; predecir la
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propagacion de brotes; evaluar y planificar programas de vacunacion; e informar
la planificacion y la respuesta a brotes aumentando la precisién de las

estimaciones de riesgo (23,

Una revision sistematica reciente identificd 176 estudios sobre modelizacion del
riesgo de transmision de arbovirus transmitidos por Aedes 3. En la tabla 3,
extraida de la revision de Ah-Young Lim et al.,, podemos ver las covariables
empleadas en cada uno de ellos, asi como el numero de estudios que las

emplean y el porcentaje asociado.

Covariates Number of Per-
studies cent-
age
(%)
Climatic factors
Temperature 97 551
Mean temperature 78 443
Min temperature 21 119
Max temperature 16 =R
Rainfall 78 443
lotal rainfall 42 239
Mean rainfall 23 131
Max rainfall & 34
Humidity 25 142
Temperature suitability 22 125,
Bioclimatic variables 6 34
El Nifio Southern Oscillation 4 23
Index
Soil moisture (water stress/ 4 23
wetness)
Demographic factors
Population density 43 244
Age 25 142
Air travel 15 85
Human daily mobility 13 74
Vaccination coverage 7 4.0
Sex 7 4.0
Socio-economic factors
Gross domestic product 15 8.5
Household income 1 6.3
Education/literacy rate 6 34
Occupation and employment 5 28
status
Socio-economic strata 5] 34
Ecology
Non-human primates species 5] 34
Location of breeding sites 4 23
Breteau index 3 1.7
Adult mosquito abundance 2 1.1
Environmental factors
Vegetation 27 153
Elevation/altitude 25 142
Urbanisation 22 125
Distance to roads, road density 14 8.0
Land usefland cover 13 74
Distance to water bodies/river 9 5.1
Spatiotemporal incidence
Case count across time periods 18 10.2

and neighbouring regions

Tabla 3: Covariables incluidas en los estudios (Fuente: Ah-Young Lim et al.) (23)
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Como se observa, los factores climaticos son las covariables mas empleadas en
los estudios incluidos, donde destaca la temperatura y la precipitacion. Aunque,
en menor proporcion, también se emplean otras covariables relacionadas con
los factores antroponéticos, como la densidad demografica, la movilidad diaria
humana, urbanizacion, entre otros. Es cierto que, unicamente el 21,5% de los

estudios evaluaron la multicolinealidad entre las variables (23,

La mayoria de los estudios se centraron en las Américas (41,5%), seguidas por
el Sudeste Asiatico (21%) y la region del Pacifico Occidental (17,3%) 3.

5.5. RELACION DE LOS ARBOVIRUS CON LOS FACTORES
AMBIENTALES Y FACTORES ANTROPONOTICOS.
Las variaciones en el clima alteran de forma directa en las condiciones que
favorecen en la presencia y transmisién de vectores y patdégenos, y como
consecuencia un aumento en la incidencia de las enfermedades emergentes y
reemergentes, permitiendo su distribucion geografica y temporal de estas

enfermedades (17,

La temperatura podria ser un factor determinante para la transmision de
arbovirus. Las temperaturas perfectas para la transmision del zika, dengue y
chikungunya oscila entre los 18 y 34°C. En cuanto a las especies responsables,
Aedes aegypti ocurre entre 13,5°C y 34,2°C, mientras que Aedes albopictus
ocurre entre 11,9 y 30°C. De forma similar, la transmisién del VNO oscila entre
los 14 y 34,3°C. Los rangos Optimos de cada especie varian, siendo para cada
especie: Culex tarsalis transmite entre 20 y 30 °C, Culex pipiens, entre 14 y

34,3°C; y Culex quinquefasciatus, ocurre entre 22,7 y 30,2 °C (19),

El periodo de incubacion extrinseca (EIP) puede verse acelerado por el aumento
de la temperatura, pudiendo aumentar las tasas de infeccion y transmision (7).
Un estudio incluido en la revisidon de Yohannes indic6 que se producia una
reduccion del EIP de 16 a 6,5 dias con un aumento en la temperatura de 25°C a
30°C. En esta misma revision, se determin6 que la temperatura 6ptima para la
replicacion viral eran los 35°C, pero supera la temperatura de supervivencia y las

actividades de alimentacién del mosquito 4.
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La temperatura contribuye de forma considerable en la supervivencia y
esperanza de vida de los vectores. Por un lado, la probabilidad de supervivencia
de un huevo de Aedes aegypti aumenta de 0,6 a 0,8 con el aumento de las
temperaturas de 20 a 25°C, en cambio disminuye a 0 con temperaturas inferiores
a 15°C y superiores a 40°C. Por otro lado, la esperanza de vida de un mosquito
adulto de Aedes aegypti es aproximadamente de 30 dias con temperaturas
maximas de 25°C, pero se reduce con temperaturas extremas a 10 dias. Por
ejemplo, en China se observé que cuando la temperatura media en verano
aumentd de 0,5 a 5°C, se producia una disminucion de Aedes albopictus entre
un 0 y un 31,5%. Sin embargo, cuando la temperatura media aumentaba entre
0,5y 5°C en primavera e invierno, la abundancia de mosquitos aumentaba entre
un 0y 14,4% y entre un 0 y un 8,2%. De forma similar en Italia, un aumento de
2,5°C en las temperaturas de verano redujo en un 25% la abundancia de

mosquitos (19),

El aumento de 1°C en la temperatura minima y media se relaciona con un
incremento del 15% en la incidencia del dengue, mientras que, en el caso de la
temperatura maximas es del 10%. Por lo que el riesgo relativo de incidencia del

dengue tiene mayore relacion con las temperaturas minimas y medias (?4).

En el metaanalisis realizado por Yohannes Tefera Damtew et al. concluyeron
que el riesgo de infeccion por dengue aumenta en un 13% por cada incremento
de 1°C por encima de los valores de referencia 4. Asimismo, el metaanalisis
Gaspary O. Mwanyika et al. reportd una prevalencia del 14% de dengue en
Africa, un 7% superior a un metaanalisis anterior realizado por Simo FBN et al.
Este aumento lo relacionaron con los siguientes factores: edad avanzada, falta
de control de mosquitos, vivir en una zona urbana, el cambio climatico y los
antecedentes de viajes recientes 7). Otro ejemplo, se describe en EE. UU., ya
que un aumento de 1°C por encima de la media de 9 afios en las regiones

noreste y sureste se asocié con una alta prevalencia de VNO (19,

La temporada de transmisién se extiende debido a veranos mas largos y calidos

e inviernos mas cortos. Un estudio demostré que se podria extender el periodo
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de transmisién en un 20% con un aumento de la temperatura de 2,5°C durante

la temporada de mosquitos (mayo a septiembre) (19,

Aunque los huevos de Aedes pueden sobrevivir a bajas temperaturas, la
supervivencia larval disminuia significativamente y los mosquitos morian. Es
cierto, que los huevos que sobrevivian comienzan a eclosionar cuando la
temperatura aumenta. En el estudio de Yawen Wang et al. se demostré que el
riesgo de dengue incrementa 2 a 3 semanas después de periodos de calor
extremo, probablemente debido a un periodo de incubacidn extrinseca acelerado

y al aumento poblacional de vectores, a pesar de su menor esperanza de vida
(26)

La precipitacion es un factor climatico que puede tener un papel importante en la
dinamica de transmisién de enfermedades por arbovirus. Por un lado, las lluvias
moderadas fomentan la formacion de espacios para la reproduccién de
mosquitos. Por otro lado, las lluvias extremas pueden lavar estos sitios de
reproduccion y arrastrar los huevos y larvas, obteniendo un efecto contrario. Tras
un periodo seco, las precipitaciones podrian acumular agua en recipientes o
espacios acumuladores de agua, lo que ayuda en la formacion de criaderos

optimos para los mosquitos (19).

El agua estancada debido a fuertes lluvias es necesaria para el desarrollo
larvario, las precipitaciones caidas unos meses antes de los brotes de
enfermedades se han correlacionado directamente con un mayor numero de

criaderos de mosquitos (7).

Por ejemplo, la difusién de chikungunya en paises no endémicos se ha
relacionado con una mayor abundancia del vector, favorecida por un umbral
minimo de precipitacién anual de 500 mm, que garantiza la supervivencia y la
prosperidad larvaria. Sin embargo, lluvias intensas y las sequias se correlaciona

negativamente al no permitir criaderos estables de los mosquitos (7).

En el estudio de Yawen Wang et al. se encontré una relacion negativa con las

lluvias extremas y con la humedad relativa. La inconsistencia puede atribuirse a
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las variaciones en los patrones de temperatura y precipitaciéon, que pueden
afectar indirectamente la humedad, asi como la supervivencia del mosquito y el

desarrollo de los huevos (26),

Los factores no climaticos como los cambios en el uso y cobertura del suelo, las
practicas agricolas, la densidad de poblacién y la eficacia de las medidas de
control de mosquitos pueden influir en la abundancia de mosquitos y sus ciclos

de vida (19,

El comportamiento humano relacionado con el uso del agua como las piscinas
sin mantenimiento o descuidadas, la presencia de recipientes con agua
olvidados pueden crear habitats para los mosquitos (9. El aumento de las
practicas de almacenamiento de agua en los paises de ingresos bajos y medios

puede mejorar la idoneidad del habitat para Aedes aegypti ('").

La deforestacion es uno de los cambios antropogénicos mas notables. Se han
talado mas de 2,3 millones de kildometros cuadrados de bosque primario desde
2000, creando nuevas interfaces espaciales que promueven un mayor contacto
entre los insectos vectores, sus animales hospedadores y humanos ?°). La
deforestacion de la selva amazonica y otros bosques tropicales puede favorecer
la aparicion de infecciones por arbovirus. Esta relacion se explica a través de
varios mecanismos interrelacionados: en primer lugar, las alteraciones
ecoldgicas inducidas por clima interfieren con la dinamica natural de los virus,
afectando su permanencia en sus habitats y hospedadores naturales. En
segundo lugar, la destruccion de su entorno favorece la presencia, distribucion y
proliferacion de vectores de enfermedades en areas forestales y urbanas. Y, en
tercer lugar, los cambios en los patrones de temperatura y precipitaciones crean
condiciones mas propicias para la supervivencia, reproduccion y su capacidad

para infectar al hospedador humano (28,
Este escenario se agrava en el contexto de una urbanizacion acelerada y

desorganizada. Cuando los humanos se adentran en habitats naturales, quedan

expuestos a patdogenos con los que antes no tenian contacto. Si estas personas
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se infectan y posteriormente se desplazan a zonas urbanas, pueden introducir

enfermedades en nuevos entornos, facilitando su propagacion (7).

En este contexto, los movimientos poblacionales adquieren una relevancia
especial, ya que contribuyen a la aparicién de casos importados en regiones no
endémicas. Este fendbmeno puede verse impulsado por eventos climaticos
previamente comentados. La salud, puede ser un precursor, un factor motivador
o un resultado de la migracion. Tanto la migracion internacional como la interna
puede alterar la distribucion y el patrén de las enfermedades infecciosas: los
migrantes pueden actuar practicamente como portadores, posiblemente
introduciendo nuevas infecciones en un contexto previamente no afectado (7).
La reubicacion de la poblacion humana puede diseminar el vector o patogeno a
nuevas regiones y exponer a las personas a infecciones a las que no son

inmunes (19),

La agricultura intensiva promueve los brotes al crear condiciones propicias para
la propagacién y evolucién del virus, proporcionar una interfaz entre humanos y
animales y destruir indirectamente los habitats naturales de las especies
silvestres que pueden ser portadoras de microorganismos patdogenos para los

humanos (17,

En la figura 8 se presenta como el cambio climatico afecta a las enfermedades

transmitidas por vectores relacionados con el agua.
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Figura 8: Efectos del cambio climatico en la transmision de enfermedades transmitidas por vectores

relacionadas con el agua (Fuente: Zemichael Gizaw et al.) (19)

La figura representa como las condiciones climaticas y sus impactos afectan a los vectores, los
hospedadores y los patégenos, influyendo en la propagaciéon de enfermedades transmitidas por vectores

relacionadas con el agua.

En la parte superior de la imagen se indica que el cambio climatico produce alteraciones en el ecosistema,
afectando a la abundancia de depredadores de vectores. Esto puede tener un impacto positivo o negativo

en la transmision de estas enfermedades.

Factores como la temperatura, las precipitaciones, el viento y otros factores ambientales (vegetacion,
humedales, etc.) afectan en el desarrollo, la supervivencia y la abundancia de los vectores. En concreto:
e Latemperatura condiciona la idoneidad térmica, la duracion de las estaciones adecuadas y de la
temporada de picaduras, rango geografico, entre otros aspectos.
e Las precipitaciones permiten crear espacios propicios para la cria y la aportacion de recursos
acuaticos.
e Lavelocidad y direccién del viento afectan a la capacidad de vuelvo y el comportamiento de busque

del hospedador.
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Por otro lado, los eventos de lluvia extrema o sequia reducen la actividad y la esperanza de vida del
mosquito, ademas de dafiar huevos, larvas y adultos. Asimismo, los eventos meteoroldgicos extremos
pueden causar el desplazamiento de hospedadores, dafio en las estrategias de control vectorial y afectar a

infraestructuras de salud publica.

Ademas, la temperatura también puede actuar sobre los patégenos actuando sobre el desarrollo,

replicacion, infectividad, eficiencia de transmision y periodo de incubacién extrinseco.

Con el calentamiento global las regiones templadas son especialmente
vulnerables y presentan un mayor riego en la incidencia de enfermedades por
arbovirus, como el zika, el chikungunya y el dengue, debido a la propagacién
hacia el norte de mosquitos portadores de enfermedades. Estas enfermedades,
antes exaoticas en Europa, ya se han establecido en el continente especialmente
en zonas meridionales. Un modelo sobre el impacto del cambio climatico a partir
de una serie de variables hasta 2100, el RCP8.5 (Representative Concentration
Pathway), estima que la temperatura europea aumente entre 1,7 y 6,7°C a finales
de siglo, lo que incrementara el riesgo de invasion vectorial aumenta del 0,6 al
5,3% (19),

En Europa, hay 5 paises que han notificado casos autoctonos: Francia, Italia,
Portugal (Madeira), Croacia y Espana. Francia fue el unico que notificd casos
autéctonos de los 3 arbovirus zika (3), dengue (157) y chikungunya (32). Destaca
el brote de casos autdctonos de dengue en Madeira (2218). También se
notificaron casos autéctonos de dengue en ltalia (93), Croacia (17) y Espafa

(16). Ademas, ltalia notificd 36 casos de chikungunya (16)

Sin embargo, los casos importados superaron ampliamente a los autdctonos, ya
que 23 paises noticiaron casos de dengue importado. En el caso del dengue, la
mayoria de los casos se notificaron en Francia (8082), Alemania (7428) y Espafa
(2258). Los Paises Bajos notificaron el mayor numero de caos de zika importado
1150 casos seguidos de Espafia con 1091 casos. Francia notifico el mayor caso
de chikungunya 1744 seguido de Espafia 1033 y Alemania 758. En general, los
paises de adquisicién fueron regiones endémicas: el sudeste asiatico para
dengue, Republica Dominicana para chikungunya y América Central y del Sur

para chikungunya y zika (19,
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5.6. NUEVOS VIRUS EMERGENTES
Cabe destacar que hay virus no incluidos en esta revision que también podria
tener relacion con lo comentado anteriormente. Virus como el Usutu u
Oropouche podrian constituir un nuevo objetivo de vigilancia epidemiolégica
debido al aumento de casos en los ultimos afos, aunque de forma no tan

alarmante como de otros arbovirus mas conocidos.

El virus Usutu presenta un cuadro similar a zika, dengue y chikungunya. Su
principal vector es Culex pipiens, y se han notificado brotes en Europa. En el
caso del virus Oropouche, se han documentado numerosos brotes en paises
sudamericanos, asi como la notificacion de casos importados en Europa y
América del Norte. Este virus se transmite principalmente por Culicoides
paraeins (conocido como jején), lo que genera preocupacion ya que se encuentra

ampliamente distribuido 2.

Ambos virus estan siendo cada vez mas reconocidos como potenciales
candidatos para futuras epidemias. Los patrones observados en dengue,
chikungunya y zika sugieren que otros arbovirus puedan tener una trayectoria

similar 22,

5.7. ESTRATEGIAS DE CONTROL DE VECTORES.
Las estrategias actuales para el control del vector del VNO se basan en la
reduccion de mosquitos atacando tanto en etapas adultas como larvarias. Para
ello se usan insecticidas quimicos, no téxicos para vertebrados, como piretrina
(compuestos naturales con propiedades insecticidas) y piretroides (sustancias
quimicas manufacturadas de estructura muy parecida a las piretrinas) para el
control de adultos. Hay otros insecticidas de uso comun, como neonicotinoides,
organofosforados y carbamatos, que afectan al sistema nervioso central de los
insectos debido a una mayor toxicidad. En el caso de las formulaciones para el
control larvario contienen larvicidas biolégicos (Bacillus thuringiensis israelensis
o Bacillus sphaericus) o bien ingredientes quimicos como s-metopreno,
diflubenzurdn, piriproxifeno, triflumurdn y Spinosad. Aunque este mecanismo de

control de vectores es eficaz para el control en areas endémicas, se ha
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determinado la necesidad de desarrollar nuevas intervenciones debido al
desarrollo de resistencia quimica de estos mosquitos y las preocupaciones de
seguridad ambiental "), Es por ello que la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) ha determinado el uso nuevas tecnologias para el control de los vectores
mediante la estrategia de insecticidas diseminados por mosquitos, la
pulverizacion residual intradomiciliaria el método de estratificacion, método de
despliegue de mosquitos infectados con Wolbachia y las técnicas de insectos

estériles (20,

La estrategia de insecticidas diseminados por mosquitos es una tecnologia de
bajo coste destinada a controlar los criaderos de Aedes aegypti. Este método
consiste en la colocacién de recipientes de plasticos oscuro, llenos de agua, que
se cubren con una tela impregnada con un larvicida. El objetivo de esta técnica
es que los propios mosquitos transporten los insecticidas a otros criaderos,
diseminandolo de forma natural. Un ensayo controlado aleatorizado, basado en
datos de campo y un analisis estadistico, demostré una reduccion del 66% de la

densidad de mosquitos adultos (29),

Otra estrategia de lucha antivectorial, empleada para el control de otras
enfermedades como la malaria, enfermedad de Chagas y leishmaniasis, es la
pulverizacion intradomiciliaria de insecticidas de accion residual, generalmente

piretroides, sobre las paredes interiores de los edificios (?9).

El método de estratificacion se basa, como su propio nombre indica, en la
estratificacion de areas con base de datos epidemioldgicos y ambientales con el
objetivo de organizar la vigilancia y el control de la enfermedad, ademas permite
optimizar los recursos. Un ejemplo de analisis de estratificacion basado en

indicadores socioambientales que se emplea en Brasil es ArboAlvo (20,

El siguiente método de control de vectores, se trata de una estrategia innovadora
mediante la liberacion de mosquitos infectados con Wolbachia, una bacteria que
se identificé en las gbnadas de los mosquitos Culex pipiens y pertenece al orden
Rickettsiales. La relacion de esta bacteria con su hospedador artrépodo varia de

mutualista a parasitaria, esta relacion dependera de la combinacion de
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hospedador y la cepa de Wolbachia. Mas del 40% de los artrépodos terrestres
estan infectados naturalmente con Wolbachia '), pero la proporcion de
mosquitos portadores de Wolbachia tiende a aumentar hasta que toda la

poblacion de mosquitos queda infectada (2.

La Wolbachia puede alterar los procesos reproductivos del huésped para
promover su propia transmision vertical®'). Reduce la esperanza de vida de los
mosquitos en un 50% 0. El fenotipo incompatibilidad citoplasmatica (Cl) puede
ser unidireccional o bidireccional. La Cl unidireccional ocurre cuando los machos
infectados con Wolbachia se aparean con hembras no infectadas, lo que resulta
en una viabilidad embrionaria reducida debido a la incompatibilidad entre el
espermatozoide modificado y el évulo no infectado. Sin embargo, se producen
embriones viables si las hembras infectadas se aparean con machos no
infectados. Por lo contrario, en la CIl bidireccional, el apareamiento entre
individuos infectados con diferentes cepas incompatibles de Wolbachia conduce

a un desarrollo embrionario fallido 21,

Los resultados de un unico ensayo realizado en Yogyakarta, Indonesia,
demostraron la eficacia de los mosquitos Aedes aegypti infectados con
Wolbachia para controlar la transmision del dengue. El estudio demostré una
reduccion del 77% en los casos de dengue confirmados virolégicamente y una
reducciéon del 86% en las hospitalizaciones por dengue. Esta estrategia fue

igualmente eficaz contra los 4 serotipos del dengue 20

El uso de insectos estériles es otra estrategia. Se basa en la liberacién de
machos estériles con el objetivo de promover la copula de estos con hembras y

hacer que las crias sean inviables (20,

Otra estrategia que se esta contemplando para la deteccion y control de vectores
se basa en el uso de drones. Los drones se podrian emplear para la vigilancia
vectorial mediante la recopilacion, analisis e interpretacion de datos y asi poder
planificar, implementar y evaluar estrategias directas en su control. Es por lo que
requiere controlar lugares potenciales para la capacidad vectorial y como

resultado la gestién de fuentes larvarias. Pero, el uso de drones puede
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emplearse para dispersar la intervencion, por ejemplo, la dispersion de
larvicidas. Esta estrategia puede resultar especialmente interesante en aquellas
zonas de dificil acceso. Ademas, el Programa Mundial de Mosquitos ha usado
esta técnica para el control del dengue en la isla Fiyi mediante la liberacién de
mosquitos portadores de Wolbachia, permitiendo almacenar 160.000 dedos
(3,556 Km) de mosquitos y liberar 200 cada 50 metros mejorando la cobertura.
Es cierto, que se puede cuestionar la ética de esta estrategia, ya que pueden

conseguir informacioén privada 9.

A pesar de los avances tecnoldgicos y novedosos de las estrategias de control
de vectores, no podemos olvidar que la educacion sanitaria de la poblacion juega
un papel clave en la prevencion de estas enfermedades. Estas acciones pueden
reducir la transmision de arbovirus mediante la proporcién de un conocimiento
basico del ciclo de vida de estos mosquitos o fomentando practicas para la
eliminacién responsable de recipientes (latas, botellas, neumaticos...) que

pueden recoger pequenas cantidades de agua y convertirse en criaderos.

5.8. LIMITACIONES DEL TRABAJO
Este trabajo se ha realizado siguiendo la modalidad de revision bibliografica. En
estos estudios, la busqueda y seleccidn de la informacion es personal, pudiendo
haberse visto afectada por la subjetividad de la eleccion, y los criterios de
elegibilidad establecidos. Esto puede conllevar una posible reduccion u omision

de aspectos que podrian tener la misma importancia.

6. CONCLUSIONES
Tras la realizacion de la revision bibliografica se ha podido establecer, de

acuerdo con los objetivos establecidos, las siguientes conclusiones:

1. Entre los factores climaticos, la temperatura ha demostrado tener una
influencia clara y positiva en la transmision de enfermedades como el dengue,
zika, chikungunya vy virus del Nilo Occidental. Este efecto se debe, entre otros
aspectos, a la aceleracién del ciclo de vida de los vectores y a la reduccién del

periodo de incubacién extrinseca de los patégenos.
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2. En cuanto a la precipitacion, su impacto es mas variable y depende del
contexto ecoldgico. Aunque puede favorecer la proliferacion de criaderos de
mosquitos, precipitaciones extremas o sequias pueden limitar, en ciertos casos,
la densidad vectorial. Por tanto, su efecto no es tan determinante como el de la

temperatura.

3. Los factores no climaticos, como la urbanizacién, los cambios en el uso
del suelo, la globalizacién, el crecimiento demografico y los movimientos
poblacionales, también desempefian un papel crucial en la dinamica de
transmision de vectores. La interaccién estos factores y las condiciones
climaticas propicias facilita la expansion geografica de los vectores hacia nuevas

areas donde previamente no estaban establecidos.

4. Los modelos predictivos se consolidan como herramienta clave para
anticipar brotes y orientar las estrategias de vigilancia y control. Estos modelos
integran diferentes datos para estimar el riesgo de transmision y evaluar posibles

escenarios futuros.

5. La implementacion de medidas eficaces de control vectorial es
imprescindible para prevenir futuras epidemias. Entre las estrategias emergentes
destacan la liberacion de mosquitos estériles o infectados con Wolbachia, que

han mostrado resultados prometedores en la interrupcién de la transmision.
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