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RPARA: Direcciones Locales de Salud, instituciones Prestadoras de Servicios de
Salud, Laboratorios Clinicos y Entidades Administradoras de Planes de
Beneficios.

DE: Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioguia.

ASUNTO: Lineamientos de vigilancia en salud publica y de diagndstico por
taboratorio del virus de Chikungunya. (CHIKV)

Ante el aumento en la notificacion de los casos sospechosos y la confirmacién de
casos autoctonos de fiebre Chikungunya ~CHIKV en el Departamento, se requiere
disponer de estrategias para la vigilancia epidemiologica y el diagndstico por laboratorio,
para lo cual deben tenerse en cuenta la circulares externas 059 del 15 de octubre del
2014 del Ministerio de Salud y Proteccion Social y def Instituto Nacional de Salud -INS y
la 049 del 14 de octubre del INS, en la cual se dan instrucciones y establecen los
lineamientos de vigilancia en salud publica y de diagnéstico por laboratorio del virus de
Chikungunya en Colombia en fase |l, tendientes a detectar circulacion del virus en
NUevos MuNicipios.

Con lo anterior, establecen |as siguientes definiciones de caso:

Caso sospechoso: Paciente con fiebre mayor de 38°C, artralgia grave o artritis de
comienzo agudo y rash, que no se explican por otras condiciones médicas, y que resida
en un municipio en donde no se ha confirmado casos de CHIKV por laboratorio.

Caso confirmado por clinica; Paciente con fiebre mayor de 38°C, artralgia grave o
artritis de comienzo agudo vy rash, que no se explican por otras condiciones médicas, y
que resida en un municipio en donde se haya detectado circulacion viral.

Caso confirmado por iaboratorio: Caso sospechoso con alguna de las siguientes
pruebas de laboratorio especificas para CHIKV con resultado positivo: -aislamiento viral,
-RT-PCR,- Ig M o -aumento de cuatro veces &l tituio de anticuerpos especificos para
CHIKV en muestras pareadas con diferencia de 15 dias entre |a toma de estas.
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Las instituciones prestadoras de servicios de salud deben aplicar el algoritmo definido
en los lineamientos, el cual permite diagnosticar clinicamente a pacientes infectados
con CHIKV cuando ya se ha confirmado [a presencia del virus con circulacion autéctona.,
Estos documentos se encuentran en e anexo 4 del "Plan nacional de respuesta frente a
la introduccién det virus de Chikungunya en Colombia”.

E! papel del Laboratorio Departamental de Salud Puablica -LDSP y del Laboratorio de
Virologia del INS, debe orientarse EXCLUSIVAMENTE hacia el uso de pruebas de
laboratorio para la deteccion de la circulacion del CHIKV en nuevos municipios.
igualmente deben orientarse hacia el estudio de mortalidad y de casos graves, NO AL
DIAGNOSTICO CON FINES DE MANEJO CLINICO; el manejo clinico del paciente NO
depende de los resultados de [aboratorio.

En el boletin diario publicado en la pagina Web del INS se encontraran los municipios
con casos autdctonos confirmados por clinica y por laberatorio. Todo municipio que
confirme casos autdctonos debe realizar notificacion colectiva.

Estrategias de vigilancia epidemiolégica

Si el municipio NO tiene casos autéctonos confirmados por clinica o por laboratorio,
debe notificar todo caso sospechoso al SIVIGILA en ficha de datos basicos, bajo el
codigo 217, de manera inmediata e individual,

Si el municipio Sl tiene casos autéctonos confirmados por clinica ¢ por laboratorio, debe
notificar al SIVIGILA los casos que se confirmen clinicamente con base en el criterio del
profesional tratante (Codigo CIE 10 AS20) en la ficha de datos colectivos (Brotes), con
una periodicidad diaria bajo el codigo 810,

Estrategias de vigilancia del CHIKV por laboratorio

Municipios sin casos autéctonos:

e Caso sospechoso en fase aguda (1 a 6 dias de inicio de sintomas): Cada
laboratorio clinico de las IPS deben enviar semanalmente al LDSP 2 mililitros de
suero de maximo 5 personas, que cumplan de manera estricta con la definicién
de casos sospechoso para CHIKV. El tiempo transcurrido entre ta toma de la
muestra y su envi¢ al LDSP debe ser lo mas corto posible, no mayor de 24 horas,
y en condiciones de congelamiento -20°C.

» Casos sospechosos en fase convaleciente (mas de 6 dias de inicio de
sintomas): Cada laboratorio clinico de las IPS deben procesar dengue por Elisa
a todos los sueros de los casos sospechosos para CHIKV que tengan 6 o mas
dias de inicio de sintomas y enviar semanalmente al LDSP 2 mililitros de suero
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de maximo 5 personas que cumplan de manera estricta con la definicion de
casos sospechoso para CHIKV. E! tiempo transcurrido entre la toma de la
muestra y su envid al LDSP debe ser lo mas corto posible, no mayor de 24 horas,
y en condiciones de refrigeracion 2 a 8°C. La excepcion son los casos
hospitalizados en los que se envia la muestra para CHIKV asi sea positivo para
dengue,

Las muestras deben acomparniarse de la siguiente documentacion:
» Ficha epidemioldgica de datos basicos ¢odigo 217.
+ Ficha de laboratorio con todos los campos diligenciados, incluyendo fecha de
inicio de sintomas y fecha de recoleccion de la muestra, y resumen de la historia
clinica.

EILDSP confirmard que las muestras cumplan y se cifian estrictamente a la definicion
de caso sospechoso y procesaran estas muestras si cuentan con capacidad diagnéstica
de CHIKV por RT-PCR para las muestras de casos en fase aguda y /o ELISA para los
casos en fase convaleciente,

Municipios con casos autoctonos

Si el municipio se encuentra en el listado de los que presentan circulacion autoctona de
CHIKV, los casos se confirmaran por clinica. Los laboratorios clinicos de ias IPS NO
deberan enviar muestras al LDSP excepto en mujeres embarazadas, menores de cinco
anos, casos atipicos o pacientes con factores de riesgo adicionales.

Diagnostico de fallecidos: Las IPS enviarian al LDSP doble muestra de higado, bazo,
puiman, miocardio, cerebro, medula osea, y rifidn asi:

-Muestras refrigeradas en solucion salina para estudios viroldgicos.

-Muestras en formol al 10% para estudios histopatoldgicos.

El LOSP remitira dichas muestras al INS con su respectiva documentacion. Se reitera
gue el envio y el procesamiento de las muestras deberan seguir los siguientes
lineamientos;

« El personal de salud debera manipular las muestras respetando las buenas
practicas de laboratorio y normas universales de bioseguridad.

« Toda muestra debera remitirse con la ficha epidemiolégica completamente
diligenciada y en especial las fechas de inicio de sintomas y toma. El LDSP no
procesara muestras con informacioén incompleta.
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¢ El LDSP tendra autonomia para realizar la seleccién de muestras para su
procesamiento, o anterior con base en los criterios epidemiolégicos y de
laboratorio.

o E| LDSP se reserva el derecho a NO procesar muestras que no cumplan con a
definicion de caso sospechosos para CHIKV, inadecuadas (contaminadas, mal
embaladas, con informacion incompleta, sin cadena de frio o enviadas fuera del
tiempo que permita hacer una vigilancia oportuna), muestras que no incluyan la
informacién completa con las fichas epidemioldgicas y de laboratorio

requeridas.

Cordialmente,

W
JORGE HUMBERTO BLANCO RES Q
Secretario Seccional de Salud y ~

Proteccion Social de Antioguia (E)
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