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Entomología médica, una necesidad

Los artrópodos que se alimentan con sangre de humanos han librado batallas contra 
la humanidad por milenios. Algunos de los primeros reportes de artrópodos de im-
portancia en salud pública en Colombia, incluyendo mosquitos (Culicidae), rodado-
res (Culicoides) y jejenes (Simuliidae), se encuentra en el poema épico “Elegías de 
varones ilustres de Indias” (1577), de Juan de Castellanos. Soriano-Lleras y Osor-
no-Mesa extraen unos versos donde se resalta la fiereza de pulgas y niguas (1):

“Mas luego vieras sacudir las plantas
y dar mil brincos al caballo laso

porque niguas y pulgas fueron tantas
que no se vio reposo más escaso:

y ansi cubiertos hasta las gargantas
los echan del lugar más que de paso
de manera que les hicieron Guerra
en vez de los vecinos de la tierra.”

Aedes aegypti, el zancudo vector de la fiebre amarilla es uno de los artrópodos he-
matófagos que han sido plagas para la humanidad. Ha sido responsable por mil-
lones de muerte humanas. Su presencia en Colombia fue reportada desde 1880 en 
Neiva, pero probablemente fue inicialmente introducido a Cartagena con los barcos 
españoles y por la ruta del río Magdalena alcanzó el interior del país (2),

La competencia vectorial de Aedes aegypti para enfermedades virales incluye no 
solo la fiebre amarilla sino también el Chikungunya, Dengue, Zika y otros. La reci-
ente declaración de una emergencia en salud pública de importancia internacional, 
por la Organización Mundial de la Salud (OMS), debido a la explosión del virus del 
Zika, hace énfasis en la prioridad de la amenaza en la que se constituye la presen-
cia de Aedes aegypti (3). El surgimiento del virus Zika no fue predicho por los exper-
tos (4). El número de casos informados en Colombia fue cerca de 21 000 para ene-
ro; la predicción de casos para el país en el presente año es de 600 000 casos (5). 

La amenaza de las enfermedades transmitidas por artrópodos, como los mosqui-
tos, sigue apareciendo con una frecuencia alarmante. Se originan inesperadamente 
y cambian como respuesta a disturbios ambientales (ej. Destrucción de hábitats, irri-
gación, construcción de represas, entre otros) y el cambio climático global, que gen-
eran nuevas oportunidades para la interacción entre los artrópodos y las personas. 
Este panorama se agrava por la evolución rápida de resistencia a insecticidas, el in-
tercambio de material genético entre especies de vectores (6) y los movimientos de 
humanos y artrópodos en unos pocos días.

Los logros en Entomología Médica han librado a muchas partes del mundo de vec-
tores de enfermedades. Colombia en 2013, llegó a ser el primer país del mundo en 
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eliminar la Oncocercosis (7), Sin embargo, solucionar los problemas en Entomolo-
gía Médica no es el punto final. La solución a un problema típicamente crea otros 
problemas (la ley de las consecuencias involuntarias).

El éxito inicial del DDT para controlar las enfermedades transmitidas por vectores 
como la malaria y el tifo transmitido por piojos, por ejemplo, resultó en una gener-
ación de entomólogos médicos sin entrenamiento, debido a la esperanza puesta 
en el éxito general del DDT (8). La “desaparición” en muchas partes del mundo en 
1940, del chinche de cama, Cimex lectularius, conocido en algunas partes de Co-
lombia como “chapetón”, llevó a los profesionales de la salud a ignorar a estos in-
sectos y no estaban preparados para afrontar la reemergencia de los chinches en 
la mayoría de países del mundo 50 años más tarde.

La presencia permanente de entomólogos médicos es una línea de defensa de 
primera línea contra las enfermedades transmitidas por vectores y otras amenazas 
en salud pública causadas por artrópodos. Nosotros sugerimos que una estrategia 
costo-efectiva para establecer un baluarte contra las enfermedades transmitidas por 
vectores y otros artrópodos relacionados con salud pública podría incluir tópicos de 
Entomología Médica para los estudiantes de medicina, medicina veterinaria y salud 
pública. El principal argumento para incluir un componente veterinario se basa en la 
relación entre enfermedades que afectan humanos y animales y que pueden involu-
crar los agentes causales en cualquier dirección, como el virus del Zika, que se con-
ocía solamente en primates silvestres. Las interacciones frecuentes de personal de 
salud con el público general, directamente o a través de los medios, ahora son una 
consecuencia común cuando aparece una nueva amenaza transmitida por artrópo-
dos. Esto también requiere que el personal médico esté bien informado no sólo por 
la credibilidad profesional, sino también para que apoye las soluciones y reduzca la 
información falsa y la angustia que se genera en la población en general. Una mala 
identificación de los vectores, por ejemplo, puede dirigir erradamente los esfuerzos 
de control, con la consecuencia que puede ser vida o muerte (9). El éxito de la Ento-
mología Médica ha hecho bien a la humanidad, pero la capacidad de los artrópodos 
de importancia en salud pública para adaptarse a nuevas situaciones, exige esfuer-
zos permanentes de la Entomología Médica.
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