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RESUMEN

Entre las enfermedades de mayor incidencia en el mundo transmitidas por los
culicidos o mosquitos se encuentran las arbovirosis como dengue, chikungunya,
zika y fiebre amarilla, las cuales el humano las adquiere a través de la picadura
de Aedes aegypti (Linnaeus, 1762) y Aedes albopictus (Skuse, 1894). Los
programas de vigilancia entomoldgica de Ae. aegypti en el mundo tienen en
comun determinar cambios en la distribucion geografica del mosquito, obtener
medidas relativas de sus poblaciones a lo largo del tiempo, evaluar la cobertura
y el impacto de las intervenciones antivectoriales, asi como monitorear la
susceptibilidad y la resistencia de sus poblaciones a los principales insecticidas
usados en el control vectorial. En este trabajo se resume los principales resultados
de las investigaciones desarrolladas por el departamento de control de vectores
del Instituto de Medicina Tropical "Pedro Kouri™ (IPK) como Laboratorio Nacional
de Referencia (LNR) para contribuir al fortalecimiento de la vigilancia
entomologica de Ae. aegypti desde 1981 hasta el 2020. Con este articulo se
destaca el trabajo realizado al cumplirse en el 2021, 40 anos del inicio de la
llamada campana de erradicacion de Ae. aegypti implementada a raiz de la
epidemia de dengue hemorragico (en la nueva clasificacion denominada dengue
severo) registrada en Cuba en 1981.
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ABSTRACT

Arbovirus infections such as dengue, chikungunya, zika and yellow fever are
among the mosquito-borne diseases with the highest incidence worldwide. These
conditions are transmitted by the bite of Aedes aegypti (Linnaeus, 1762) and
Aedes albopictus (Skuse, 1894) mosquitoes. Common goals of entomological
surveillance programs for Ae. aegypti in the world are to determine changes in
the geographic distribution of the mosquito, obtain data concerning their
populations throughout time, evaluate the coverage and impact of antivector
interventions, and monitor the susceptibility and resistance of mosquito
populations to the main insecticides used for vector control. The paper
summarizes the main results of studies conducted from 1981 to 2020 by the Vector
Control Department at Pedro Kouri Tropical Medicine Institute (IPK) as a National
Reference Laboratory (NRL), to contribute to the strengthening of entomological
surveillance of Ae. aegypti. Recognition is also made of the work done for forty
years as part of the so-called Ae. aegypti eradication campaign implemented in
response to the dengue hemorrhagic fever epidemic (severe dengue in the new
classification) occurring in Cuba in 1981.
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Introduccion

Entre las enfermedades de mayor incidencia en el mundo transmitidas por los
culicidos o mosquitos se encuentran las arbovirosis como la fiebre amarilla, virus
del Nilo occidental, chikungunya (VCHIK), Zika (VZIK) y dengue (VDEN).(" Aedes
aegypti (Linnaeus, 1762) y Aedes albopictus (Skuse, 1894), dos especies invasivas
y frecuentemente especies simpatricas son responsables de estas enfermedades
en el hombre. Aunque Ae. albopictus es considerado un vector menos eficaz en
la transmision de patogenos al hombre si se reconoce su potencial en la
transmision de brotes de VDEN, VCHIKy VZIK.(2:3,4.5)

Desde la implementacion de la llamada campaia de erradicacion de Ae. aegypti
en Cuba en 1981, actualmente conocida como programa nacional de control de
Ae. aegypti y Ae. albopictus, la vigilancia de estos dos principales vectores de
arbovirosis constituye una de sus principales actividades para su control. La
vigilancia entomologica es una herramienta imprescindible para la toma de
decisiones en cuanto al control de vectores ya que permite adoptar medidas
preventivas y/o correctivas que redundan en una mayor eficacia y eficiencia de
los servicios que se prestan por parte del programa nacional para el control de
Ae. aegypti, ademas de impactar en la salud del hombre.©®

Los programas de vigilancia entomolodgica de Ae. aegypti en el mundo tienen en
comun; i) determinar cambios en la distribucion geografica del mosquito, obtener
medidas relativas de sus poblaciones a lo largo del tiempo, ii) evaluar la cobertura
y el impacto de las intervenciones anti vectoriales, asi como, iii) monitorear la
susceptibilidad y la resistencia de las poblaciones a los principales insecticidas
usados en el control vectorial.”) Recientemente se incorpord la vigilancia de
arbovirus en mosquitos adultos, con el objetivo de detectar oportunamente areas
de riesgo de transmision (presencia de mosquitos infectados) desencadenando una
respuesta inmediata y anticipada en la toma de decisiones para el control.®

El empleo de indicadores no entomoldgicos, que potencialmente se asocian con
los mosquitos y el riesgo de transmision del virus, tales como: distribucion y
densidad de las poblaciones humanas, las condiciones socioeconomicas, de
vivienda y de servicios publicos, el clima, etc., constituyen otros indicadores de
seguimiento incorporados en los Ultimos afos en la vigilancia de Ae. aegypti.
Dichos indicadores pretenden medir la vulnerabilidad de un area o region
geografica a la transmision de virus por este mosquito. No obstante, al igual que
con los indicadores entomoldgicos, la sensibilidad y especificidad de los indices
de vulnerabilidad no se encuentran validados epidemiologicamente. ®

En este trabajo se resumen los principales resultados de las investigaciones
desarrolladas por el departamento de control de vectores del Instituto de
Medicina Tropical, "Pedro Kouri™ (IPK) como Laboratorio Nacional de Referencia
para contribuir al fortalecimiento de la vigilancia entomolodgica de Ae. aegypti
desde 1981 hasta el 2020 al cumplirse en el 2021, cuarenta anos del inicio de la
llamada campana de erradicacion de Ae. aegypti implementada a raiz de la
epidemia de dengue hemorragico (en la nueva clasificacion denominada dengue
severo) registrada en el pais en 1981.
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Breve historia del dengue y otras arbovirosis en Cuba

En 1827 se informa la primera epidemia de Dengue que se recuerda en el Golfo
del Caribe y Region Atlantica. Con anterioridad existian informes oficiales de
brotes epidémicos en los afos 1674, 1733, 1742 y 1782 ocurridos en la localidad
de Remedios, Cuba. Posteriormente se sucedieron epidemias mas o menos
localizadas en los afios 1848 al 1850. En 1944 se informa un brote epidémico en
La Habana. En el periodo comprendido desde 1971-1981, Cuba fue sede de
multiples eventos, ademas de una actividad intensa de colaboracion
internacionalista hacia los paises del Caribe y de otros continentes, lo que
favorecio un incremento en la deteccion de casos. En 1977 se inicié un brote
epidémico por Santiago de Cuba que se extendid a todo el pais reportandose mas
de 500 000 casos. Este brote formé parte de una pandemia que afecté a distintos
paises del Caribe, Centroamérica y América del Sur.®

La epidemia de dengue ocurrida en Cuba por VDENV-2 en 1981, totalizo 344 203
casos notificados, de los cuales 10 312 fueron graves, con 158 defunciones. ("9 En
el afo 2000, se reporto la circulacion del VDEN-3 y VDEN-4 en La Habana.(")
Posteriormente, en 2006 ocurrio un incremento de la transmision detectandose
casos de dengue en ocho provincias del pais (Camagiiey, Ciego de Avila,
Cienfuegos, La Habana (antes de la divisibn en Artemisa/Mayabeque),
Guantanamo, Villa Clara, Las Tunas y la Ciudad de La Habana, donde se aislaron
VDEN-3 y VDEN-4. A pesar de los esfuerzos para controlar la transmision del
dengue en Cuba, durante la ultima década se detectd la co-circulacion de
diferentes serotipos en el pais.('?) Del 2014 al 2019, aunque los datos reflejan una
disminucion en el tiempo la incidencia de la enfermedad es aln elevada. ("3

En cuanto a VCHIK las autoridades sanitarias de Cuba confirmaron 13 casos, en el
2015, todos ellos en personas provenientes de paises endémicos o con incidencia
de esta enfermedad, (' sin ningln caso nuevo hasta el momento. Para VZIK la
Oficina Cubana para el Registro Sanitario Internacional (RSI) informoé a la
Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) de 21 casos importados durante el
2016, ocurriendo una dispersion del virus en varios municipios del pais en el
2017.03)

La primera epidemia oficialmente reconocida de fiebre amarilla en Cuba data de
1649 y que tiene el récord también historico de la mayor tasa de mortalidad entre
las epidemias que afectaron la isla. En 1652 se repitiéo otra epidemia en La
Habana, que se extendid a toda la isla. En 1658 hubo una violenta presencia de
la enfermedad en Bayamo y masivas irrupciones en 1693 en La Habana y en 1695
en Santiago de Cuba. Entre los siglos XVI y XVII la isla estuvo afectada
principalmente por frecuentes y catastroficas epidemias de viruela, a las que se
sumo la fiebre amarilla a mediados del XVII.("9 El siglo XVIII se inicié con un brote
de fiebre amarilla en 1709 en San Juan de los Remedios continuando la aparicion
de casos durante el siglo. En 1881 el doctor Carlos J. Finlay demostré que el
mosquito Culex sp. (hoy Ae. aegypti) era el agente transmisor de la
enfermedad. (16) La fiebre amarilla se controlé en Cuba en 1902, rea pareciendo
entre 1905 y 1908 en que se erradicé. ("’
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Programa vectorial contra Aedes. aegypti en Cuba. breve
historia

La campana anti Ae. aegypti en Cuba comenzo el 5 de noviembre de 1953, a partir
de acuerdos firmados con la OPS como parte de una estrategia regional. En 1973
se acuerda incorporar este ejército a los servicios primarios de salud
constituyendo esto los primeros antecedentes de los programas actuales de
prevencion y control la cual permanecio por muchos anos.('® A raiz del brote de
dengue hemorragico ocurrido en el pais comenzo la llamada campafa nacional de
erradicacion de Ae. aegypti en agosto de 1981. Esta mostro resultados muy
positivos hasta la década de los 90 donde Cuba sufrid una fuerte crisis economica
llamado (periodo especial) producto del reforzamiento del embargo de productos
hacia Cuba, entre otros factores, de contextos politicos. Esto conllevé que, a
pesar de la voluntad politica de nuestro gobierno para preservar la salud del
pueblo, se vieran limitadas las acciones del programa de lucha anti vectorial lo
que se reflejo con un incremento sostenido de las poblaciones de Ae. aegypti en
el pais a partir de esa década."”

Con posterioridad a este periodo se desarrollaron diferentes planes de
sostenibilidad para el programa de control de Ae. aegypti y la prevencion del
VDEN durante la primera década del siglo XXI (2000-2010). En los momentos
actuales existe lo que se llama Programa Nacional de Control de Ae. aegyptiy Ae.
albopictus.

Campanfa de erradicacion de Aedes aegypti en Cuba,
1981

Para un mejor entendimiento de la vigilancia del mosquito Ae. aegypti en Cuba
en el periodo que se propone este trabajo es imprescindible detallar los aspectos
fundamentales de la campana de erradicacion de este mosquito establecida en
1981. El conjunto de medidas adoptadas por la campaia se agrup6 en cuatro fases
y se muestran en el cuadro 1.
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Cuadro 1 - Fases duracion y principales medidas adoptadas por la campana de
erradicacion de Aedes aegypti implementada en Cuba en 1981

Fases de la campana
implementadas

Fase | o preparatoria

Fase Il o de ataque
intensivo

Fase lll o de
consolidacion

Fase IV o de vigilancia

Periodo de

ejecucion
13 de julio-2 de
agosto 1981

3 de aposto-30 de
septiembre 1981

1 de octubre-
diciembre 1981

A partir de enero
1982

Principales medidas adoptadas

Confeccion del programa por el cual se regina la
Campana de Erradicacion.

Seleccidn v capacitacion del personal, asi como
garantia de los recursos materiales.
Mantenimiento de la fase emergente con una
participacion activa de todo el pusblo, a través de
las organizaciones de masas.

Realizacién de tratamientos con temefds 1 %
granular, como larvicida en una dosis de 1 ppm en
los sitios de cria del mosquito, tratamiento
perifocal con fention al 40 % polve humectable v
malation al 95 % en tratamiento ULV {ultra bajo
volumen) cada 7 dias en el interior de todos los
locales.

Puesta en wigor del decreto ley 27 como una
medida legal.

Inicio de una campana intensiva de educacion
sanitaria.

Campanas de saneamiento ambiental
{denominados plan tareco) para destruir los
criaderos efectivos vy potenciales del wvector
mediante la participacion activa de la comunidad.

Mantenimiento de las medidas establecidas en la
fase .

Incorporacion de acciones de control fisico como el
cepillado v el flameo de las paredes de los
recipientes con agua para la eliminacion de los
huevos del wector, asi como la destruccion con la
pigueta (utensilio de metal afilade) de todos los
depdsitos inservibles acumulados en los patios.

Inicio de la vigilancia entomoldgica.

Utilizacion de la ovitrampa, la cual fue sustituida
en ese mismo ano por la larvitrampa.
Establecimiento la radio batida al detectarse una
infestacion de Ae. aeeypti. Esta consistia en un
atague intensive contra el mosquite wvector
utilizandose el temefos en sitios de cria,
tratamiento perifocal con insecticidas alrededor
de los depodsitos con agua v tratamiento adulticida
con insecticidas intra y extra domiciliaric.

Vigilancia entomologica de Aedes aegypti 1982-2020

La vigilancia de Ae. aegypti se puede dividir en cuatro etapas en el periodo de
1982 hasta el 2020: Etapa 1: periodo 1982-1990: Etapa 2: 1991-2000; Etapa 3:
2001-2010 y Etapa 4: 2011- 2020. La descripcion de los métodos de vigilancia de
Ae. aegypti empleados en cada etapa por el programa anti-vectorial, las ventajas
de estos, asi como los indicadores que brinda cada método se muestran en el

cuadro 2.
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Cuadro 2 - Métodos de vigilancia de Aedes aegypti, etapas de implementacion, sus
ventajas e indicadores aportados en Cuba, 1982-2020

Etapa de

Método de vigilancia . .. Ventajas Indicadores
implementacion

Mo requiere grandes habilidades

tecnicas del operario IC: Indice casa

Muestreos larvales Las 4 etapas ID: Indice Depasito
5e obtiene informacicn a corto |B: Indice Breteau
plazo

Las 4 etapas Mamero reducido de personal para

Muestreos con su revisisn IL: Indice de

larvitrampas Comienzo de su larvitrampa

retiro en 2018 Econdmicas por su durabilidad

Identificacién de los sitios de cria
mas productivos de mosquitos
Etapa 3 v 4 en adultos
estudios piloto

Indice pupa/persona
Muestreos pupales
Con la presencia de pupas se tiene Productividad pupal
una informacidn mas cercana a una

posible transmisidn en un area

Grado de endofilia

Se conoce los sitios de reposo del {reposo del mosquite
Captura de adultos Las 4 etapas mosquito de interés en la seleccion dentro de las casas)
€N reposo pa de los métodos de control Grado de exofilia
{reposo fuera de las
casas)

(Ofrece infarmacion sobre riesgo de
Etapas 3 v 4 transmision v evaluacion de los
tratamientos adulticidas realizados

Mamero de hembras
paridas v nuliparas

Realizacidn de la
técnica de Detinova

depositospositivos

IB = - - x100
casasinspeccionadas
casaspositivas
IC = - - x100
casasinspeccionadas

D depdsitospositivos

= — : x100
depositosinspeccionadas

Larvitrampaspositivas
IL = - - - x100
Larvitrampasinspeccionadas

Nodepupas
L. pupa/persona = - x100
Totalpersonasenareamuestreada
No pupas
Productividad pupal = x100

Depdsitos con pupas

Como parte de la vigilancia se comenzo a realizar el monitoreo de la
susceptibilidad de los insecticidas en uso. En sus inicios en los anos ochenta se
realizaron con la especie Culex quinquefasciatus (Say, 1821), debido a que por
razones de bioseguridad la cria de Ae. aegypti estaba prohibida en las
instituciones cientificas de salud, medida que quedoé sin efecto a comienzos de la
década de los noventa. Hay que destacar ademas que durante el desarrollo de la
vigilancia de este mosquito a través de las encuestas larvales se han podido
detectar la introduccion de nuevas especies de mosquitos en el pais en las
diferentes etapas descritas, asi como, evaluar las relaciones interespecificas de
Ae. aegypti con otras especies presentes en areas urbanas.
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Aportes cientificos a la vigilancia de Aedes aegypti 1982-
2020

Primera etapa 1982-1990

Los principales resultados durante esta fase estuvieron relacionados con la biologia
y comportamiento de las poblaciones de Ae. aegypti y otros mosquitos,
principalmente en areas urbanas debido a la carencia de este tipo de estudio en el
pais.

e Se demostroé el predominio de Ae. aegypti en el area urbana durante el inicio
de las actividades de control en 1981, seguida por una drastica reduccion de
sus poblaciones y un reemplazo por Cx. quinquefasciatus tras la aplicacion de
tres insecticidas organofosforado (malation, temefos y fentidn) utilizados
para su control durante la epidemia, ' ademas se ratificé la no competencia
entre Ae. aegypti y Cx. quinquefasciatus en los sitios de cria.(Z?

e Se comprobd la introduccién y aumento de las poblaciones de Aedes
mediovittatus (Coquillet, 1906) mosquito de huecos de arboles en sitios de
cria artificiales en areas urbanas. 202"

e Se evidencio el papel de la larvitrampa utilizada para la vigilancia de Ae.
aegypti en la deteccion temprana de Ae. aegypti y la estabilizacion de
mosquitos invasores del ecosistema urbano como Ae. mediovittatus pudo ser
comprobada en esta etapa.??

e Seidentificaron los principales sitios de cria de Ae. aegypti dentro y fuera de
las viviendas?? y se determinaron por primera vez en Cuba los mecanismos
de resistencia a insecticidas organofosforados y carbamatos en Cx.
quinquefasciatus como parte del monitoreo de la resistencia a los insecticidas
en uso.®

Estos resultados le sirvieron al programa nacional como linea de base para conocer
la diversidad de especie de mosquitos y su interaccion con Ae. aegypti en el
ecosistema urbano, asi como, tener evidencias del impacto del uso de insecticidas
en este periodo sobre las poblaciones de mosquitos existentes. Fueron los primeros
estudios realizados en Cuba con mosquitos teniendo en cuenta parametros
poblacionales como diversidad, nicho ecolédgico, equitatividad de especies entre
otros.

Segunda etapa 1991-2000

En esta etapa se continuaron las investigaciones sobre el monitoreo de las
poblaciones de mosquitos en el area urbana y la susceptibilidad y/o resistencia a
insecticidas, factor determinante en el control de Ae. aegypti.

e Se determin6 que las especies con mayor abundancia en areas urbanas del
pais fueron Ae. mediovittatus, Cx. quinquefasciatus, Ae. aegypti y Culex
nigripalpus (Theobald, 1901) en orden descendente y se resalto el posible
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papel de la primera especie en el mantenimiento del virus del dengue en la
naturaleza. (%23

e Seidentifico por primera vez Ae. albopictus en Cuba, colectado por el sistema
de vigilancia implementado por el programa de vigilancia y lucha anti
vectorial.?4

e Se realizo la caracterizacion bioecologica de Ae. albopictus y de sus sitios de
cria en el pais. (25:26:27,28,29)

e Se reportd por primera vezresistencia a temefds en Ae. aegypti en Cuba
durante la ocurrencia del brote de VDEN en Santiago de Cuba. %

e Se continuaron las investigaciones de laboratorio y en menor cantidad de
campo, para la vigilancia de la susceptibilidad y/o resistencia de Ae. aegypti
y Cx. quinquefasciatus a los insecticidas en uso en el programa de
control.(31,32)

e Se identifico la presencia de la esterasa A4 asociada con la resistencia a
temefods, hallazgo que concordo con resultados obtenidos en otros paises de
América Latina. 3

En los aportes durante esta etapa se evidencian por primera vez en Cuba los estudios
sobre mecanismos de resistencia de gran importancia para el programa nacional en
las decisiones sobre el manejo y uso de insecticidas en el combate a Ae. aegypti.
Ademas, se realizd por primera vez la caracterizacién de los habitats de Ae.
albopictus en Cuba.

Tercera etapa 2001-2010

Esta etapa se caracterizd principalmente por la realizacion de investigaciones
continuadas en gran numero relacionadas con la resistencia a insecticidas,
evaluacion de tratamientos adulticidas y formulaciones comerciales, asi como la
realizacion de los estudios sobre la vigilancia pupal recomendada por la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS).

e Se reporto alta resistencia en larvas de Ae. aegypti para los organofosforados
fention y temefos, asi como, para el carbamato, propoxur; moderada
resistencia al fenitrotion y susceptibilidad al clorpirifos, malation y pirimifos
metil,343% lo que permitié la toma de decisiones en el manejo de los
insecticidas por el programa nacional de vectores.

e Se realizaron estudios en adultos donde se evidencid la carencia de
resistencia en las poblaciones de Ae. aegypti al piretroide cipermetrina lo
que justifico la continuidad del uso por el programa de vigilancia y lucha anti
vectorial hasta el momento actual, ademas de ensayos donde se demostro
susceptibilidad para deltametrina y clorpirifos, y resistencia a lambda
cialotrina. (36,37,38,39,40)

e Se demostro la no presencia de diferencias morfoldgicas ni polimorfismo
genético, asi como, un patrén de resistencia similar en dos poblaciones de
Ae. aegypti con diferente conducta de reposo en Santiago de Cuba.®"
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e Se determind la eficacia y eficiencia de la termo nebulizacién, por lo que
sirvié de evidencia para incorporar este tipo de tratamiento a las actividades
de fumigacion contra el mosquito adulto por el programa nacional de
vigilancia y lucha anti vectorial hasta los momentos actuales. 4243

e Se demostro que las enzimas esterasas se encontraron con una alta actividad
asociadas a la presencia de resistencia en la provincia de Santiago de Cuba
en el 2009.“4

e Se continuaron estudios de monitoreo de la resistencia a insecticidas en La
Habana y Santiago de Cuba. “43:46)

e Se identificaron los sitios de cria mas productivos de mosquitos adultos a
través de los indices pupales, estudio realizado en varios paises financiado
por la Organizacion Mundial de la Salud. 4849

e Se generalizo la introduccion de la realizacion de la técnica de Detinova en
toda la red nacional de vigilancia y lucha anti vectorial.(?

e Se demostré la importancia de la participacion comunitaria e intersectorial
en la prevencion del dengue.®?

En esta etapa uno de los aportes contribuyo6 a la estratificacion de riesgo por tipo
de deposito a partir de los resultados obtenidos en el proyecto de varios paises
auspiciado por la OMS donde se identificaron los depositos mas productivos de Ae.
aegypti lo que favorecid a enfocar el control sobre estos y realizar una nueva
clasificacion de depdsitos para el programa nacional de vigilancia para este
mosquito. Se incluyd y generalizoé a todo el pais como parte de la vigilancia la técnica
de la Detinova que nos brinda informacion sobre el riesgo de transmision y la
efectividad de las medidas de control ejercidas sobre la fase adulta del mosquito.

Cuarta etapa 2011-2020

Esta etapa en general se caracterizo por el seguimiento del monitoreo de las
especies presentes en el area urbana, busqueda de nuevos métodos para la
determinacion de la resistencia en estado adulto del mosquito, evaluacion de nuevas
técnicas para la deteccion del VDEN en el mosquito, asi como, estudios relacionados
con la vigilancia entomo-viroldgica y la busqueda de nuevos métodos de control.

e Se evaluaron tres dietas alimentarias para el periodo larval de Ae. aegypti
para su utilizacion en el insectario y la garantia de contar con material
bioldgico para el desarrollo de pruebas a nivel de laboratorio. (32

e Se determinaron las dosis diagndsticas para el monitoreo de la resistencia a
insecticidas en Ae. aegypti, utilizando botellas impregnadas, asi como la
generalizacion de su uso en el pais. 3

e Se demostrd la transmision vertical de los virus del dengue en Ae. aegypti en
La Habana.®4

e Se particip6 como laboratorio de referencia nacional en el registro de dos
nuevas especies de mosquitos por el sistema de vigilancia Culex coronator
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(Dyar&Knab, 1906) en La Habana y Culex interrogator (Dyar&Knab, 1906) en
Santiago de Cuba®>% y se contribuyod a la identificacion de Aedes vittatus
(Bigot, 1861) importante vector de VFA, VDEN y otras arbovirosis por primera
vez en Cuba.

e Se demostrd la actividad insecticida de aceites esenciales sobre los vectores
de importancia médica Ae. aegypti, Ae. albopictus 'y Cx. quinquefasciatus en
La Habana en el periodo 2012-2017.67

e Se normalizo la técnica RT-LAMP para la deteccion del VDEN en Ae.
aegypti.®

e Se realizaron aislamientos de Bacillus thuringiensis (Berliner, 1915) con
actividad larvicida de suelos cubanos. 396961

e Se demostro el re-vertimiento de la resistencia del temefds en Ae. aegypti
lo que garantizo la continuacion de su uso por el programa.(¢?)

e Se demostro y caracterizd por primera vez la competencia vectorial de
poblaciones cubanas de Ae. aegypti para infectarse, diseminar y transmitir
los VDEN-1, VZIK y VCHIK- ademas de que se ofrecieron evidencias cientificas
sobre el riesgo de introduccion y transmision autéctona de VCHIK por Ae.
aegypti en La Habana.(©®

e Se detectaron por primera vez en Cuba la presencia de mutaciones de tipo
Kdr asociadas fuertemente a la resistencia a insecticidas del grupo de los
piretroides. (¢4

e Se demostro la validez del tamaino de muestreo utilizados en manzanas de
alto riesgo entomologico para obtener informacion rapida y confiable de los
indicadores utilizados en la vigilancia de Ae. aegypti durante el
enfrentamiento de la pandemia de la COVID-19 en La Habana.(63:60)

e Se completé la estandarizacion de la cria masiva de Ae. aegypti para las
liberaciones de machos estériles para el control de este mosquito. (67:68)

Los aportes de esta etapa fueron de gran importancia para el control de Ae.
aegypti, ampliar conocimientos sobre la transmision de dengue en el pais,
promover la vigilancia integrada en momentos de enfrentamiento a situaciones
epidemiologicas diversas, ademas de la identificacion de nuevas especies de
mosquito de importancia para la salud humana. En general todos estos aportes le
han permitido al departamento de control de vectores poseer 23 resultados
relevantes de investigacion del IPK, referentes a la vigilancia y control de Ae.
aegypti obteniéndose 9 premios de la Academia de Ciencias de Cuba en el periodo
comprendido de 1994-2020.

En conclusion, las actividades que abarcan la biologia y control de aspectos de la
vigilancia de Ae.aegypti ha permitido el seguimiento y la caracterizacion
entomologica de las distintas situaciones relacionadas con la transmision de
VDEN, VCHIK y VZIK, la certificacion de cese de alto riesgo entomoldgico dado por
altas infestaciones de este vector en areas determinadas y las alertas al sistema
nacional de salud durante 40 anos. Ademas, en momentos de la pandemia de la
COVID-19 se pudo implementar una estrategia de muestreo que contribuy6 a la
obtencion de los indicadores utilizados en la vigilancia de Ae. aegypti de una
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forma rapida y confiable lo que favorecio el enfoque de vigilancia integrada para
el control de la pandemia y los vectores de arbovirosis, cumpliendo con el llamado
de la Organizacion Panamericana de la Salud en momentos donde los sistemas de
salud de la region de las Américas se enfrentan a una grave situacion
epidemiologica.
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