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RESUMEN

La malaria es la enfermedad transmitida por vectores mis importante en Venezuela. Entre el aiio 2000 y 2008, se
registraron un total de 314.281 casos; 87% fueron causados por Plasmodium vivax (Grassi & Feletti). Existen tres
dreas en el pais donde la transmisién ocurre durante todo el afio: nororiental, occidental v sur. En el nororiente de
Venezuela el riesgo de transmision es alto y los casos son debidos principalmente a P vivax; el vector principal es
Anapheles aguasalis Curry. La tasa de esporozoitos varia de una localidad a otra desde 0,6 hasta 1,6%. En el foco occi-
dental, cerca de la frontera con Colombia, el riesgo de malaria es mediano, 100% de los casos son debidos a 2 vivax
y el vector principal es Anopheles nuneztovari Gabaldon, La tasa de esporozoitos de P vivax -210 fue de 0,007%,
mientras que en vectores secundarios como Awmopheles marajoara Galvio & Damasceno v Anopheles oswaldoi
(Peryassi), la tasa de esporozoitos fue de 0,03% v 0,06% respectivamente. El foco sur es el mis grande, abarcando
los estados Amazonas, Bolivar y Delta Amacuro; el vector principal es Awopheles darlingi Root. En el estado
Amazonas, previo a la intervencion con mosquiteros tratados con insecticida, la tasa de esporozoitos fue mayor para
Plamodium falciparum Welch (0,42%g), seguido de P malariae (Laveran) (0,25%) v B vivax-247 (0,097%). Después de la
intervencion, la tasa de esporozoitos cayé a 0,008%. Las dreas mineras del estado Bolivar presentan el mayor
riesgo para malaria (> 800 casos por 1000 habitantes). En estas dreas los vectores son Anopheles darlingi v Anopheles
marajeara, mientras que Anopheles neomacalipalpus Curry es considerado un vector secundario. La tasa total de espo-
rozoitos fue de 0,32% para £ vivax v 0,1% £ falciparum. La tasa de esporozoitos es un factor de riesgo de malaria
clave y deberia ser monitoreado por los programas de control en dreas de alto riesgo tales como los estados
Amazonas, Bolivar, Delta Amacuro y Sucre.

Palabras claves: Anopheles darlingi, Anopheles marajoara, Anopheles neomaculipalpus, Anopheles nuneziovari, Anopheles
oswildei, malaria.

INTRODUCCION (MPPS, 2008). El foco occidental, correspondiente

Malaria continia siendo un problema de salud
publica en Venezuela, donde se han registrado
entre el afio 2000 y 2008 un total de 324.311, 80%
de los cuales ocurren en los estados Amazonas,
Bolivar y Sucre (MFPS, 2000-2008). La transmi-
sion de malaria es focal y esta determinada por la
interaccion de factores socio-culturales, ambien-
tales y bidticos. Asi tenemos que las areas de
intensa transmisién de malaria en \enezuela
poseen caracieristicas ecoldgicas y epidemiolagi-
cas muy particulares, lo que se traduce en la pre-
sencia de diferentes especies de anofelinos
vectores. En el pais existen tres grandes areas
donde la transmisién ocurre durante todo el afio:
nor-oriental, occidente y sur. En el foco nor-oriental
(estado Sucre), caracteristica de malaria costera
(Osborn et al, 2004, Rubio-Palis & Zimmerman,
1997), el riesgo de malaria en la actualidad es bajo,
los casos son debido principalmente a Plasmodium
vivax y el vector principal es Anopheles aquasalis

a la eco-region de malaria de piedemonte (Osborn
et al., 2004; Rubio-Palis & Zimmerman, 1997),
ubicado cerca de la frontera con Colombia, com-
prende los estados Tachira, Barinas y parte de
Apure, es considerado de mediano riesgo para
malaria, 100% de los casos son debido a P, vivax y
el vector principal es An. nuneztovari (MPPS, 2008;
Rubio-Palis, 2000). El foco sur es el mas grande y
abarca los estados Amazonas, Bolivar y Delta
Amacuro, es caracterizado como malaria en
bosques bajos interiores (Osborn et al, 2004,
Rubio-Palis & Zimmerman, 1997), y existe circu-
lacion simultanea de P vivax, P. falciparum y P
malariae; el vector principal es An. darlingi (MPPS,
2008; Rubio-Palis, 2000),

Un parametro entomoldgico que puede ser uti-
lizado para determinar las especies de Plasmodium
circulando en un area determinada y estimar la
intensidad de la transmision de malaria es la tasa
de esporozoitos, esto es, la proporcion de mosqui-
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tos en una poblacion con esporozoitos en las
glandulas salivales (WHO, 1975). Existen
diversos métodos para identificar las especies de
plasmodios en anofelinos; sin embargo, actual-
mente las mas empleadas son el ensayo de inmu-
noabsorcién ligado a una enzima (ELISA) (Wirtz
et al, 1987, 1992) y técnicas moleculares
[amplificacion del ADN por la reaccion en cadena
de la polimerasa anidada (PCR)] (Snounou et al.,
1993). Hasta el presente la técnica de oro es la
ELISA, la cual permite procesar simultdneamente
grandes lotes de mosquitos colectados en campo
e identificar las especies de Plasmodium.

En el presente trabajo se reporta la prevalencia de
las especies de Plasmodium humanos en anofeli-
nos colectados en areas endémicas y expresada
como tasa de esporozoitos.

MATERIALES Y METODOS

Para este estudio se obtuvieron datos de trabajos
publicados donde se empled como técnica para el
diagnostico, la determinacion de proteina circum-
esporozoito (CS) en anofelinos colectados en
campo mediante ELISA, cuyos resultados
permiten estimar la prevalencia para cada especie
de Plasmodium. Ademas, se consideraron las
eco-regiones para malaria en el pais de acuerdo a
la caracterizacion de Osbom et al. (2004) y
Rubio-Palis & Zimmerman (1997), asi como los
Reportes Epidemiologicos del Ministerio del
Poder Popular para la Salud (MPPS).

RESULTADOS

Malaria costera. Abarca toda la franja litoral del
pais, sin embargo en la actualidad sdlo hay trans-
misién en los estados Sucre y Delta Amacuro, con
brotes esporadicos en Mueva Esparta. Se carac-
teriza por altitudes inferiores a los 500 m, precipi-
tacion entre 1.200 y 1.700 mm, temperatura
media anual entre 27 y 28 °C y humedad relativa
entre 75 y 82%. Las actividades humanas princi-
pales son la pesca y agricultura (Osborn et al.,
2004). Las principales areas malaricas se encuen-
tran en la parte sur de la peninsula de Paria, car-
acterizada por extensos humedales (Delgado et
al., 2003). En afos recientes se ha registrado un
descenso significativo en la incidencia de malaria,
reportandose para 2008 un Indice Parasitario
Anual (IPA) de 0,7 por 1.000 habitantes, 89,8% de
los cuales debidos a P vivax (MPPS, 2009). El
principal vector de malaria es An. aguasalis (Berti
et al., 1993; Rubio-Palis, 2000).

Caceres (1993) realizd un estudio longitudinal
(1988-1991) en tres localidades del municipio
Raul Leoni (antiguamente Santa Fe) y una locali-
dad (Guayana) del municipio Campo Elias del
estado Sucre. En el primer municipio se colecta-
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ron un total de 1.854 An. aguasalis, resultando 30
positivos a la proteina CS de P. vivax-210; esto re-
presenta una tasa de esporozoilos de 1,62%. En
cuanto al municipio Campo Elias, se detectaron 75
especimenes positivos a P. vivax-210 de un total de
12.334 An. aquasalis analizados, siendo la tasa de
esporozoitos 0,61% (Cuadro 1).

Malaria de piedemonte. Esta area se encuentra
ubicada en el occidente de Venezuela, en el piede-
monte andino y abarca parte de los estados
Barinas, Mérida, Tachira y Trujillo. Esta caracte-
rizada por altitudes entre 200 y 400 m, precipit-
acion de 2.500 mm, temperatura media anual entre
24 y 26°C y humidad relativa de 83% (Osborn et
al., 2004). Las actividades humanas son funda-
mentalmente agricolas y pecuarias, las cuales han
ocasionado fuertes modificaciones al paisaje, pre-
sentando en la actualidad escasos parches de los
bosgues originales (Rubio-Palis & Zimmerman,
1997). Es un area considerada de bajo riesgo para
malaria, con un IPA de 3,7 por 1.000 habitantes,
donde 98,4% de los casos reportados son debidos
a P. vivax (Rubio-Palis et al., 1992). En esta area se
han colectado un total de 11 especies de anofeli-
nos, 75% de las cuales han sido identificadas
como An. nuneztovari (Rubio-Palis & Curtis, 1992).
Estudios realizados entre 1988 y 1989 en el occi-
dente de Venezuela mostraron por primera vez que
tres especies: An. nuneztovari, An. albitarsis s.|.
(=An. marajoara) ¥y An. oswaldoi, estaban involucra-
das en la transmision de malaria (Rubio-Palis et al.,
1992). El estudio se realizd en la localidad de Cafio
Lindo de Piscuri, municipioc Monsefior Fernandez
Feo del estado Tachira y las localidades de Gua-
quitas y Jabillal, municipio Andrés Eloy Blanco del
estado Barinas. Se analizaron 61.068 anofelinos
pertenecientes a 12 especies, de los cuales 74 8%
correspondieron a  An. nuneztovari. Solamente
seis mosquitos resultaron positivos a proteina CS
de P vivax-210, distribuidos de la siguiente
manera: tres An. nuneztovari de 45,704 analizados,
un An. marajoara de 3.605 analizados, un An.
oswaldoi de 1.694 y un mosquito no identificado de
2.505 especimenes (Rubio-Palis et al., 1992). Si
bien en esta area del pais An. nuneztovari s con-
siderado el vector principal, An. oswaldoi presento
la prevalencia mas alta (0,06%), seguido de An.
marajoara (0,03%) vy An. nuneztovari (0,007%)
(Cuadro ).

Malaria en bosques bajos interiores. Esta eco-
region se encuentra principalmente en los estados
Amazonas y Bolivar. Las caracteristicas princi-
pales son: altitudes inferiores a los 500 m, temper-
aturas medias anuales entre 26 y 28 °C,
precipitacion 3,500 mm y humedad relativa entre
75 y 80% (Osborn et al., 2004; Rubio-Palis & Zim-
merman, 1997). Las actividades humanas asocia-



das a las areas malaricas varian de agricultura de
subsistencia y pesca en Amazonas a mineria en
Bolivar, Durante el afic 2008 el estado Amazonas
reportd los IPAs mas altos: 308 por 1.000 habitan-
tes en el municipio Manapiare y 161 por 1.000
habitantes en Alto Orinoco, mientras que para el
estado Bolivar el municipio con mayor incidencia
fue Sifontes (169 por 1.000 habitantes) (MPPS,
2009). En el estado Amazonas, 87,1% de los
casos son debidos a P wvivax, 12, 8% a P falci-
parum y 0,1% a P. malariae, para el estado Bolivar
la formula parasitaria resultd ligeramente dife-
rente; 79,5% de los casos son debidos a P vivax,
18,2% a P, falciparum y 0,3% a P. malariae (MPPS,
2008), Tanto en Amazonas como en Bolivar, el
vector principal es An. darlingi (Magris et al,
2007a; Moreno et al., 2005), aunque en el muni-
cipio Sifontes han sido incriminados también An.
marajoara ¥ An.neomaculipalpus (Moreno et al.,
2005).

Magris ef al. (2007a) realizaron los primeros
estudios longitudinales en esta ecoregion para la
caracterizacion de los vectores de malaria. Estos
estudios se realizaron en el municipio Alto Orinoco
del estado Amazonas entre 1984 y 1995. Para
esta época se registrd un IPA de 1.279 por 1.000
habitantes; 64% de los casos eran debidos a P. fal-
ciparum, mientras que a P. vivax 28% y 4% a P
malariae. Anopheles darlingi fue la especie mas
abundante (92,4%) colectada sobre cebos
humanos dentro de las viviendas. Del total de
7.295 mosquitos analizados mediante ELISA, 55
An. darlingi resultaron positivos a proteina CS,
siendo la prevalencia de P falciparum 0,42%,
0,25% de P. malariae y 0,1% de P vivax-247
(Cuadro I). En afios posteriores se intensificaron
las labores epidemiologicas de diagnostico y trata-
miento temprano, observandose una reduccion
significativa en la Incidencia de 514 por 1.000
habitantes para 1997 y 287 por 1.000 habitantes
para 1998 (Magris et al, 1999). Durante este
periodo (pre-intervencion) se registré una preva-
lencia de 0,025% de An. darlingi positivos a
proteina CS de P. falciparum (Cuadro 1). En enero
de 1999 se realizo la intervencion con mosquiteros
para hamacas tratados con insecticidas piretroi-
des, observandose al cabo de dos afios de eva-
luacion, wuna reduccion significativa de Ila
incidencia con un |PA de 114,86 por 1.000 habitan-
tes, lo que representd una reduccion de 55% en la
incidencia de malaria (Magris et al., 2007b). En
cuanto a la prevalencia de Plasmodium en An.
darlingi, se encontrd que también esta se habia
reducido significativamente llegando apenas a
0,008%, esto equivale a un mosquito posilivo a
proteina CS P vivax-247 de 12.050 mosquitos
analizados (Magris, 2004) (Cuadro ).

Dentro de esta eco-region, pero en condiciones epi-
demioldgicas totalmente diferentes, influenciadas
fuertemente por la actividad minera, tenemos que
en localidades del municipio Sifontes del estado
Bolivar, Moreno et al. (2007) reportaron un |PA de
813 casos por 1.000 habitantes y tasas de esporo-
zoitos en An. darlingi de 0,62% a P. vivax y 0,2% a
P. falciparum, en An. marajoara la tasa de infeccion
fue de 0,21% a P vivax y 0,06% a P. falciparum,
mientras que por primera vez en Venezuela se
encontrd infectado a An. neomaculipalpus con P
vivax (0,84%) (Moreno et al., 2005) (Cuadro I).

Es importante sefialar que en todos los estudios
reportados donde se realizaron ELISAs para
detectar proteina CS a P, vivax-210 y P. vivax-247,
no se encontraron diferencias significativas entre el
numero de mosquitos encontrados positivos para
cada variante de P. vivax (Magris, 2004; Magris et
al., 2007a; Moreno et al, en prensa).

DISCUSION

La transmision de malaria en Venezuela es focal y
ocurre en diferentes condiciones ecclogicas, lo cual
se traduce en la presencia de diferentes especies
de anofelinos vectores (Cuadro 1). En ambientes
mas heterogéneos, tales como el piedemonte
andino y la zona minera del estado Bolivar, existen
mas de una especie de Anopheles involucrada en
la transmision. En efecto, en el piedemonte andino
se encontraron positivos a proteina CS de Plasmo-
dium sp. a An. nuneztovari, An.oswaldoi y An. mara-
joara (Rubio-Palis et al., 1992), mientras que en el
municipio Sifontes, los vectores involucrados son
An. darlingi, An. marajoara ¥ An. neomaculi-
palpus. En general, P. vivax es |a especie mas pre-
valente.

La tasa de infeccién mas alta reportada en Vene-
zuela fue para An. aguasalis (1,62%) en el muni-
cipio Radl Leoni del estado Sucre (Caceres, 1993)
(Cuadro |). Para el periodo del estudio (1988-1991),
se reportaron para el municipio IPAs que variaron
de 113 a 246 por 1.000 habitantes (MSDS 1888-
1991). Afines de la década de los 90's y principios
del 2000, el estado Sucre reporté la mayor
casuistica para el pais, con IPAs que alcanzaron
259,7 por 1.000 habitantes en 2002 (MSDS, 2002).
A fines del afio 2002, se inicid una campafna de
tratamiento antimalarico a toda la poblacion en
localidades de alto riesgo (Caceres et al., 2005). El
efecto de esta medida fue contundente en reducir la
casuistica, registrandose para 2003 un IPA de 69
por 1.000 habitantes (MSDS, 2003). Ya para el afio
2006, el IPA se redujo a 2,9 por 1.000 habitantes y
actualmente, el estado Sucre reporta un IPA de 0,7
por 1.000 habitantes (MPPS, 2009). Lamentable-
mente, no se acompafio la vigilancia epide-
miologica con la vigilancia entomoldgica, por lo
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tanto no se dispone de informacion en cuanto a
las tasas de infeccidn en An. aquasalis.

Es importante sefialar que si bien An. darlingi
del Alto OCrinoco tiene una tasa de infeccion
(0,77%) (Magris et al., 2007a) menor a la
reportada en Sifontes (0,82%) (Moreno et al.,
2007), el riesgo de contraer malaria en el Alto
Orinoco, eslo es, la posibilidad de que un
mosquito con esporozoitos en las glandulas sa-
livales pique a una persona, es mucho mayor en
el Alto Orinoco (cada tres dias) (Magris et al.,
2007a) que en Sifontes (cada tres meses)
(Moreno et al., en prensa). Esto es debido a la alta
densidad de An. darfingi en el Alto Orinoco.

Es importante sefialar que hasta el presente, el
unico estudio donde se ha reportado la infeccidn
de anofelinos con P. malariae en Venezuela, fue en
el Alto Orinoco (Magris et al., 2007a). Esto es
debido a los problemas surgidos en la fabricacién
de anticuerpos monoclonales especificos para P
malariae (R. A. Wirtz, comunicacion personal), por
lo cual no han estado disponibles desde hace
aproximadamente 10 afios. En los estados Bolivar
y Amazonas hay circulacion simultanea de F. falci-
parum, P. vivax-210, B vivax-247 y P. malariae, por
lo que se recomienda la implementacion de un
sistema de vigilancia entomologica regional
donde se determine la tasa de infeccion en anofe-
linos utilizando técnicas mas especificas y sen-
sibles como la reaccion en cadena de la
polimerasa anidada (nested PCR) (Snounou &
Singh, 2002).
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Prevalence of Plasmodium spp. in anophelines
of Venezuela

Malaria is the most important vector-borne disease
in Venezuela. Between 2000 and 2008, 314.281
cases were reported, 87% were due to Plasmo-
dium vivax (Grassi & Feletti). There are three major
areas were transmission occurs all year round:
north-eastern, western and southern. In north-
eastern Venezuela, the risk of transmission

is high and malaria is mainly due to P. vivax; the
principal vector is Anopheles aquasalis Curry. The
sporozoite rate vary from village to village from 0.5
to 1,7%. The western area, located near the border
with Colombia, is of medium risk for malaria, 100%
of cases are due to P, vivax and the principal vector
is Anopheles nuneztovari Gabaldon. The P vivax
-210 sporozoite rate was 0,007%, while in se-
condary wvectors such as Anopheles marajoara
Galvdo y Damasceno and Anopheles oswaldoi
(Peryassu) the sporozoite rates were 0,03% and
0,06% respectively. The southern focus is the
largest, encompassing the states of Amazonas,
Bolivar and Delta Amacuro and the principal vector
is Anopheles darlingi Root. In Amazonas state, prior
to intervention with insecticide treated hammock
nets, the sporozoites rate was higher for P. falci-
parum Welch (0,42%), followed by P malariae
(Laveran) (0,25%) and B vivax-247 (0,097%). After
intervention, the sporozoite rate dropped to
0,008%. The gold mining areas in Bolivar state-
have the highest risk for malaria (over 800 cases
per 1.000 population). In this area the principal
vectors are Anopheles darlingi and Anopheles mara-
joara, while Anopheles neomaculipalpus Curry is
considered a secondary vector. The overall sporo-
Zoite rate was 0,32% for P. vivax and 0,1% P. falci-
parum. The sporozoite rate is a key entomological
malaria risk factor, and should be routinely moni-
tored by the control programs in high risk areas of
states such as Amazonas, Bolivar, Delta Amacuro y
Sucre.

Keywords: Anopheles darlingi, Anopheles marajo-
ara, Anopheles neomaculipalpus, Anopheles nunezt-
ovari, Anopheles oswaldoi, malaria.
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