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Caracteristicas Agente

Familia: Togaviridae
Género: Alfavirus

RNA simple, no segmentado, 11,8kb

Envoltura

Vectores: Aedes aegypti, Aedes albopic tus




Antecedentes

* Virus chikungunya.
— ldentificado por primera vez en suero humano
— 1952 en Africa, Tanganyika (Tanzania)
— “el que camina doblado” en kimaconde
— Virus emergente de circulacion mundial

e Ciclo selvatico (enzootico)

e Ciclo urbano




Ciclo Selvatico (Africa)

Aedes furcifer, Aedes africanus

Primates no humanos Primates no humanos

e

Aedes furcifer, Aedes africanus




Ciclo Urbano

Aedes aegypti \
Aedes albopictus

Pl;: 2-10 dias

Viremia 5-8 dias

Pl extrinseco: 10 dias
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Circulacion CHIKV antes de 1999




Re-emergencia en Africa del Este, 2004
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Dispersion 2005-2008

Brotes en India, Malasia,
Sri Lanka, Indonesia, Italia

Cambio en proteina E2 I infectividad
en A.albopictus




Brote en Italia 2007

Regién Emilia-Romagna
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Figure 3: Presence of dedes albopictus in Europe, per province, as of January 2007. &




CHKV 2008-2013

Chikungunya, countries or areas at risk
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Emergencia en América, fines 2013
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%, Qiacon Alerta Epidemiolégica
dri de la Salud

@ Organizadin Fiebre por chikungunya y dengue en
i las Américas

29 de agosto del 2014

33 paises y territorios afectados
659.367 casos, 37 defunciones

Orientaciones: Fortalecimiento EGI-Dengue

e Vigilancia Epidemioldgica

e Atencion al Paciente

e Control Integrado de Vectores
e Informacidn al Viajero

http://www.paho.org/viruschikungunya




Manifestaciones clinicas

* Incubacién 2-3 dias (2-10 dias)
e Sintomas iniciales duran 1-7 dias
* Fiebre en 96%
— duracion 3,7 dias (2-9)dias
e Artralgias-artritis >77%
* Rash presente en 51%
* Conjuntivitis
* Exantema macoulopapular >60%




Artritis/artralgias

Sintoma cardinal

Principalmente
pequenas articulaciones

Rodillas, tobillos, codos,
hombro, columna,
mandibula

Larga duracion > 3
semanas

Tenosinovitis
Higromas
Bursitis

Derrame articular

— Menos frecuentes en
ninos y mas leves




Complicaciones

* Artritis prolongada * Poblacién de riesgo

* Encefalitis — Mujeres > 40 afios

* Meningoencefalitis (artritis prolongada)
* Nefritis — > 65 afios
* Hepatitis
. L — HTA

* Miocarditis .
+ Hemorragias — Diabetes mellitus
e Transmision vertical — Enfermedad

— Meningoencefalitis en recién nacido Pulmonar cronica




Tabla 4. Comparacion entre las caracteristicas clinicas y de laboratorio
de las infecciones por virus chikungunya y dengue.?

Caracteristicas clinicas Infeccion por virus Infeccién por virus

y de laboratorio chikungunya del dengue

Fiebre (>39°C o 102°F) - ++
Mialgias + ++

2
Artralgias e +/-

S
Cefalea ++ +4b

N
Rash + +

S
Discracias sangrantes +/- ++
Shock - +
Leucopenia ++ 4+
Neutropenia + 4+
Linfopenia +-— ++
Hematocrito elevado - ++

Trombocitopenia - +++ -




Diagnostico de Laboratorio

* Directo
— PCR

— Cultivo

* Serologia
— 1gM/1gG
— AC. neutralizantes

IFI IgM CHIKV

— ELISA, IFI




Diagndstico diferencial

* Fiebre Mayaro u otros
alfavirus

* Dengue

e Sarampion

* Leptospirosis

* Malaria

e Artritis post-infecciosas

e Enfermedades
autoinmunes




Consideraciones

Alto riesgo de introduccion a Isla de Pascua

e CHKV circulando en forma autdoctona en América
e Brote en Polinesia

Casos importados

Fortalecimiento de capacidad de detecciéon y respuesta:

e Vigilancia de febriles
e EGI Vectores
e Planes Contingencia

Minima percepcion de Riesgo
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