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l. INTRODUCCION

Esta normativa de notificacion ha sido consensuada entre el Laboratorio de Referencia
Nacional, Servicio de Enterobacterias, Dto. Bacteriologia, Instituto Nacional de
Enfermedades Infecciosas, INEI - ANLIS “Carlos G. Malbran” (LRN), la Coordinacion de la
Red Nacional de Laboratorios de Diarreas Bacterianas y Patdgenos Bacterianos de
Transmision Alimentaria y el Area de Vigilancia de la Direccién de Epidemiologia del
Ministerio de Salud de la Nacion.

Se redact6 teniendo en cuenta consideraciones emanadas del Manual de Procedimientos
para el Manual de procedimientos Aislamiento, identificacion, caracterizaciéon y pruebas de sensibilidad
a antimicrobianos de Vibrio cholerae?, la actual situacién epidemiologia del Alerta Epidemioldgico
N©9/2010? emitido por la Direccién de Epidemiologia del Ministerio de Salud de la Nacién.

II. OBJETIVOS

II.1. Objetivo general

Actualizar la normativa de vigilancia y notificacién de célera a través del Sistema Nacional
de Vigilancia de la Salud en sus dos mddulos: Vigilancia Clinica (C2) y Vigilancia de
Laboratorio (SIVILA).

I1.2. Objetivos especificos

e Fortalecer e intensificar la vigilancia de casos sospechosos de cdlera

e Fortalecer e intensificar la vigilancia de V. cholerae por laboratorio a través de la Red
Nacional de Diarreas y Patdgenos Bacterianos de Transmision Alimentaria.

e Alertar en forma temprana ante la posible aparicidon de casos sospechosos,

e Permitir la disposicion oportuna de informacion, tanto de la sospecha como de la
identificacion, tipificacién y caracterizacion por laboratorio de casos, a todos los
actores involucrados en la vigilancia y control del célera.

Conforme a estos objetivos, se definen los siguientes eventos a vigilar y su modalidad y
periodicidad de vigilancia clinica y de laboratorio:

Con respecto a la vigilancia clinica, se considera lo normatizado en el “Manual de Normas y
Procedimientos de Vigilancia y Control de Enfermedades de Notificacidon Obligatoria” del afo
2007.

La vigilancia clinica es la estrategia de notificacion de CASOS SOPECHOSOS que tiene como
fuente de datos la planilla de consulta del médico en cada uno de los efectores de salud, ya
sean del primer nivel, especializados, publicos, privados y/o de la seguridad social.

En relacion con la vigilancia de laboratorio, las siguientes instrucciones aplican para todos
los laboratorios que obtengan, reciban o puedan procesar muestras para diagnostico de
Vibrio cholerae O1 y 0139 y que estén habilitados como usuarios nodos del Sistema

! Disponible en http://www.msal.gov.ar/htm/site/pdf/Manual_de_Procedimientos_Vibrio_cholerae.pdf

2 Disponible en: http://www.msal.gov.ar/htm/site/pdf/Alerta-n%C2%B09-Colera-en-las-Americas.pdf
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Nacional de Vigilancia de Laboratorio (SIVILA). Las instrucciones generales sobre el uso del
sistema pueden obtenerse accediendo al propio sistema y utilizando la opcién “Descargas”,
bajo el titulo “INSTRUCTIVOS MODULOS", subtitulo “Médulo de Vigilancia Laboratorial -
SIVILA”, opcidn “Tutorial para el manejo del software SIVILA para nodos de notificacion y
consulta®”

lIl. DEFINICIONES DE CASO

Caso sospechoso: Todo paciente sin fiebre con diarrea acuosa profusa, de comienzo
brusco, sin moco ni sangre®.

Caso probable: Toda diarrea con aislamiento compatible con Vibrio cholerae por las
siguientes pruebas bioquimicas oxidasa, Kliger, LIA, Indol de Triptofano

Caso confirmado: caso probable con aislamiento confirmado como Vibrio cholerae O1
(serotipos Ogawa o Inaba) o como Vibrio cholerae 0139.

Las definiciones de caso se ajustardn conforme con la situacion epidemioldgica y seran
informadas a través de la Direccion de Epidemiologia del Ministerio de Salud de la Nacion.

V. MODALIDAD DE VIGILANCIA

IV.1. Vigilancia clinica

Objetivo: Alertar en forma temprana ante la ocurrencia de casos sospechosos y facilitar la
informacién necesaria para realizar las acciones de control. Registrar la ocurrencia de los
casos y las areas de dispersién de la enfermedad.

1. Se notificard toda persona que cumpla con los criterios de “caso sospechoso”; para
ello serd registrado en la planilla de consulta por parte del profesional médico que
asista al paciente como “Cdlera sospechoso”.

2. Se cargara en el SNVS, mddulo C2 en forma inmediata en el establecimiento donde
el paciente fue atendido y se sospechd el evento. Se completaran los campos
minimos solicitados: Fecha de inicio de sintomas, de consulta, DNI, Sexo, Edad,
lugar de contagio. En este momento se disparara un correo electrénico de alerta a
los referentes.

3. Se notificara en forma inmediata a la autoridad superior que corresponda por la via

mas rapida existente.

3 Disponible en https://www.snvs.msal.gov.ar/descargas/index_down.asp. Para acceder a este enlace debera tener
una sesioén activa en el sistema.

4 Definicion consensuada en la Reunidn de Directores de Epidemiologia, Ushuaia, diciembre de 2010.

5 Es fundamental y necesario que aquel médico que sospeche de Coélera coloque en el motivo de consulta como

diagndstico presuntivo “Cdlera”.
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IV.2. Vigilancia Laboratorial:
v En qué casos investigar Vibrio cholerae?

Deberan estudiarse para aislamiento, identificacion y caracterizacion de Vibrio cholerae los
siguientes casos:

1. Todo caso clinicamente sospechoso de célera.
2. Uno de cada 5 coprocultivos recepcionados en el laboratorio.

v Instrucciones para la notificacion:

Modalidad: FICHA INDIVIDUAL EXCLUSIVAMENTE.
Periodicidad: INMEDIATA

Se abrird una ficha de Notificacién Individual a través del Grupo de Eventos
COLERA/Evento: COLERA toda vez que el laboratorio obtenga o reciba una muestra
proveniente de un caso sospechoso de COLERA o cuando obtenga un resultado positivo para
Vibrio spp. a partir de la vigilancia de diarreas.

A continuacién se detallan los procedimientos segun el nivel de complejidad del laboratorio
notificador:

Los laboratorios de menor complejidad, que no puedan realizar el aislamiento y/o
pruebas bioquimicas minimas deberan notificar una ficha individual toda vez que tomen vy
deriven una muestra proveniente de un caso sospechoso de COLERA a través del Grupo de
Eventos COLERA/Evento: COLERA. Deberan derivar el caso al laboratorio referente a través
del SIVILA y enviar la muestra o el aislamiento al laboratorio de Referencia Jurisdiccional.
Esto disparara un alerta de forma inmediata a los referentes jurisdiccionales y nacionales.

Los laboratorios con capacidad para realizar el aislamiento y la identificacion
presuntiva de Vibrio cholerae (pruebas bioquimicas minimas) notificaran en una ficha
individual toda vez que obtengan resultados positivos compatibles con Vibrio cholerae
(Vibrio spp.) a través del Grupo de Eventos COLERA/Evento: COLERA. Deberan derivar el
aislamiento para su tipificacién al laboratorio de Referencia Jurisdiccional y derivar el caso a
través del SIVILA. Esto disparara un alerta de forma inmediata a los referentes
jurisdiccionales y nacionales.

Los laboratorios de Referencia Jurisdiccional, con capacidad para confirmar casos de
cOlera, deberan responder derivaciones recibidas de manera inmediata ante la obtencién de
resultados (esto disparara el mail de alerta); notificar todo caso clinicamente sospechoso;
notificar todo caso identificado a través de la vigilancia con resultados compatibles con
Vibrio cholerae.

Todos los aislamientos confirmados como Vibrio cholerae independientemente del serogrupo
seran enviados al LRN para estudios complementarios y se debera derivar el caso a través
de SIVILA. El LRN ingresara los resultados al SIVILA.

I. DATOS PERSONALES

En la seccion Datos Personales deberan consignarse los siguientes datos:
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“Identificacion del paciente”:

Fecha.

Protocolo (nuimero de identificacidon propio del laboratorio).

Identificador: APELLIDO y Nombre del paciente.

Fecha de nacimiento: (en caso de desconocerse colocar
Edad).

Edad: especificando la unidad de tiempo utilizada.

Sexo.

*PARA INDICAR
DEPARTAMENTO Y
LOCALIDAD DE RESIDENCIA

. , . debera colocar en primer lugar la
Tipo y numero de documento (si se conoce). provincia y, luego, hacer clic en

Historia clinica: para incluir el nimero de la misma en Lugar de Residencia/Direccién.
los pacientes cuya muestra se tomd durante la Esto abrira un elemento
Internacion (si corresponde). emergente en el que podra buscar

Ambulatorio/internado. por partido o localidad el que

Lugar de residencia (Pais, provincia, departamento y : corresponda al domicilio del
localidad) *Ver recuadro R ' -

Domiicilio.

II. DATOS EPIDEMIOLOGICOS

Una vez completada la informacion anterior, se debe pasar a “Datos epidemioldgicos”,
para completar las siguientes variables:

Fecha de inicio de sintomas.

Lugar probable de contagio.

Antecedente de viaje a zona afectada en los Ultimos 5 dias.

Contacto. Si correspondiera

Tto. especifico previo, si recibié antimicrobianos antes de la toma de la muestra.

Colocar en “Comentarios” todo otro antecedente clinico o epidemioldgico consignado en la
ficha epidemioldgica especifica (esto es muy importante para la correcta interpretacion de
los resultados de laboratorio).

v’ Resultados e interpretacién de los resultados:

Al llegar a la seccién de laboratorio se deberan consignar los tipos de muestras, pruebas
realizadas y resultados obtenidos para cada prueba.

El siguiente paso serda consignar el “Resultado de laboratorio”, consistente en Ia
interpretacion del resultado de las pruebas y los antecedentes.

A continuacién se detallan los posibles Resultados de Laboratorio:

% En todo caso sospechoso que no sea estudiado por el laboratorio que esta
notificandolo, sino que la muestra sera derivada directamente, no debera seleccionar
ninguna prueba y colocar en Resultado de Laboratorio

EN ESTUDIO

Derivar a través del sistema al referente jurisdiccional o nacional que estudiara el
caso.

< En todo caso con cultivo positivo por pruebas bioguimicas minimas compatibles con

Vibrio spp., pero sin capacidad para realizar pruebas bioquimicas complementarias
debera consignar como resultado de laboratorio:
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Vibrio spp.

Y derivar a un referente con capacidad de efectuar pruebas bioquimicas
complementarias.

% En todo caso con cultivo positivo por pruebas bioquimicas minimas vy
complementarias para V. cholerae debera consignar como resultado de laboratorio:

Vibrio cholerae

Y derivar a un referente con capacidad de realizar determinacion de serogrupos 01,
0139 y serotipos Ogawa e Inaba (si el laboratorio no dispusiera de esa capacidad)

< En todo caso positivo para Vibrio cholerae 01, 0139 deberd consignarse como
resultado de laboratorio

CONFIRMADO V. cholerae O1 u 0139, segin corresponda

Deberan enviarse los aislamientos para su caracterizacion vy tipificacion al LRN del
INEI-ANLIS vy derivar el caso a través del SIVILA.

% En todo caso caracterizado como Vibrio cholerae no-O1 y/o No-0139, debera
consignarse como resultado de laboratorio
V. cholerae no-01, no-0139 o V. cholerae no-0O1 o V. cholerae
no-0139

El resultado V. cholerae no-O1, no-0139 es equivalente a un caso DESCARTADO de
colera.

Se disparara un mail de alerta a los referentes provinciales y nacionales cada vez que se
notifique una ficha de Cdlera o un nuevo estudio para Cdlera, independientemente de los
resultados de laboratorio alcanzados.

v Tipos de muestra, conservacion y traslado:

La muestra debe obtenerse en el periodo agudo de la enfermedad, antes de iniciar el
tratamiento con antimicrobianos. Con un hisopo estéril, se recoge una pequefia cantidad de
una evacuacion espontédnea reciente. En caso de no poder obtener esta muestra, se hace un
hisopado rectal. Si la muestra puede ser procesada dentro de las dos horas de la extraccién
se debe recolectar en un recipiente estéril. Las muestras que no se pueden procesar dentro
de las dos horas, se deben colocar en medio de transporte. Como medio de transporte se
usa Cary-Blair, que tiene la ventaja de ser estable hasta 18 meses después de su
preparacion, cuando las condiciones de almacenamiento son correctas. En este medio de
transporte se puede conservar la muestra hasta 5 dias. Deben transportarse a temperatura
ambiente y si hace mucho calor se pueden utilizar refrigerantes, pero sin llegar a congelar
las muestras®

6 Las especificaciones técnicas para el transporte y procesamiento de las muestras se encuentran en el
Manual de Procedimientos citado en !
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v  Algoritmos de notificacién y diagndéstico

ANTE UN CASO | j iy | NOTIFICACION INMEDIATA EN | ¢mm | ANTE UNPOSITIVO
W . | FICHA INDIVIDUAL DE | ! ‘ PARA Vibrio pp. \
| COLERA AL SNVS-SIVILA |

NOTIFICACION INMEDIATA DETALLADA
DE COLERA AL SNVS-C2

Flujograma para el aislamiento e identificacion de
V. cholerae, interpretacion y notificacion de resultados

MUESTRA DE MATERIA FECAL EN CARY BLAIR

APA

l 6a8ha37C

Agar TCBS/TSA \

caracterizacion adicional por PCR,
18 a24 ha37°C a partirde TSA

Pruebas bioquimicas
minimas PCR V. cholerae / ctx/ tcpA El Tor
Oxidasa/ estria TSA /Kliger /

Notificar Vibrio spp. ¢ l 18a24ha37°C l
PCR O1/0139

Pruebas Bioquimicas
complementarias*

Notificar Vibrio G— l
cholerae

Seroagrupamiento O1, O139
a partir de estria TSA

Notificar confirmado
Vibrio cholerae y C—— l
seroagrupamiento
01, 0139 V. cholerae O1, 0139 0 no-0O1, no-O139
* Pruebas bioquimicas complementarias:

APA: Agua Peptonada Alcalina Lisina decarboxilasa,
TCBS: Agar Tiosulfato Citrato sales Biliares Sacarosa Adenina dehidrolasa
TSA: Agar Tripticasa de Soja Ornitina decarboxilasa
LIA: Agar Lisina Hierro Rojo de Metilo/Voges Proskauer

Crecimiento en caldo con NaCl al 0; 1; 6; 8 y 10%




