EVALUACION DE BEBES CON POSIBLE INFECCION

CONGENITA POR EL VIRUS DEL ZIKA
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del virus del dengue). El uso de la PRNT para confirmar la infeccion por el virus del Zika, incluso en mujeres embarazadas, no se recomienda de forma habitual en Puerto Rico
(https://espanol.cdc.gov/enes/zika/laboratories/lab-guidance.html).

S Este grupo incluye tanto a mujeres a quienes nunca se les realizaron pruebas durante el embarazo como a aquellas cuyos resultados de los andlisis fueron negativos debido a
aspectos relacionados con la cronologia de las pruebas, o su sensibilidad y especificidad. Como estos Gltimos aspectos no son féciles de discernir, se deberia considerar dentro
de este grupo a todas las madres con posible exposicion al virus del Zika durante el embarazo que no tengan evidencia de laboratorio de posible infeccién por este virus, incluso
aquellas que tuvieron resultados negativos con los métodos tecnolégicos disponibles en la actualidad.

** ABR automatizada antes de cumplir 1 mes si paso la prueba de audicion en recién nacidos pero realizada con el método de emisiones otoacusticas (EAO)

" Si se obtiene LCR con otros fines, las pruebas NAT y de deteccion de anticuerpos de tipo IgM para el virus del Zika deberian realizarse en el LCR. CS290451 27 de marzo de 2018
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TABLA 1

Interpretacion de los resultados de los analisis de laboratorio en muestras de sangre, orina o liquido cefalorraquideo de bebés en busca de evidencia de infecciéon congénita
por el virus del Zika

Resultados de los analisis de bebés*

NAT IgM Interpretacion

Positivo Cualquier resultado Infeccién congénita por el virus del Zika confirmada®
Negativo No negativo$ Infeccién congénita por el virus del Zika probable®**
Negativo Negativo Infeccién congénita por el virus del Zika improbable -1

Abreviaturas: NAT = prueba de &acido nucleico; IgM = inmunoglobulina M

*Suero, orina o liquido cefalorraquideo del bebé.

T Es dificil distinguir las infecciones congénitas de las posnatales en los bebés a los que no se les hacen pruebas inmediatamente después de nacer y que viven en dreas con transmisién continua del virus del Zika. Si no se puede determinar la cronologia
de la infeccion, los bebés deben ser evaluados como si tuvieran una infeccién congénita por el virus del Zika.

§ Los términos de la serologia no negativa varian seglin cada ensayo y podrian incluir las palabras “positivo”, “dudoso”, “positivo presunto” o “positivo posible”. Para obtener una explicacion de una interpretacion especifica, remitirse a las instrucciones
de uso del ensayo especifico realizado.

9 Los resultados de laboratorio deben interpretarse dentro del contexto de la cronologia de la infeccion durante el embarazo, los resultados serolégicos maternos, las manifestaciones clinicas que concuerdan con el sindrome de zika congénito y cualquier
prueba de confirmacién mediante pruebas de neutralizacion por reduccion de placas.

**El resultado negativo en una prueba de neutralizacién por reduccién de placas hace pensar que el resultado de la prueba de IgM para el virus del Zika realizada al bebé es un falso positivo.

1 La infeccion congénita por el virus del Zika es improbable si las muestras se recogen dentro de los primeros dias después del nacimiento y la evaluacion clinica es normal; no obstante, los proveedores de atencion médica deben mantenerse alerta por
si hay algun nuevo hallazgo de infeccién congénita por el virus del Zika.

RECUADRO 1: Evaluacién estandar recomendada para el momento del nacimiento y durante cada visita de rutina de todos los bebés con posible exposicién congénita
al virus del Zika durante el embarazo

° Examen fisico integral, incluidos los parametros de crecimiento

e Monitoreo y evaluacion del desarrollo mediante herramientas de deteccién validadas, recomendadas por la Academia Estadounidense de Pediatria

e  Pruebas de la vision segun lo recomendado por la declaracién de normas de la Academia Estadounidense de Pediatria, “Evaluacion del sistema visual de bebés, nifios y adultos jovenes
realizada por pediatras” (www.pediatrics.org/cgi/doi/10.1542/peds.2015-3596)

° Prueba de audicion del bebé al nacer, preferiblemente mediante prueba de respuesta auditiva del tronco cerebral automatizada

RECUADRO 2: Consultas relativas a bebés con manifestaciones clinicas que concuerdan con el sindrome del zika congénito

o Considerar consultas con los siguientes especialistas:
- Especialista en enfermedades infecciosas para evaluar la posibilidad de otras infecciones congénitas (p. €j., toxoplasmosis, sffilis, rubéola, citomegalovirus o virus del herpes simple) y recibir asistencia
para el diagnéstico de la infeccion por el virus del Zika, la realizacién de pruebas y consejeria
- Neurdlogo antes de cumplir 1 mes para realizar un examen neuroldgico integral y considerar la posibilidad de realizar otras evaluaciones, como neuroimagenes avanzadas y EEG
- Oftalmdlogo para realizar un examen completo de la vista antes de cumplir 1 mes
- Genetista clinico para confirmar el fenotipo clinico y evaluar otras posibles causas de la microcefalia 0 anomalias congénitas
- Especialistas en intervencion temprana y desarrollo
- Servicios para la familia y de apoyo

e  Consultas adicionales posibles, con base en las manifestaciones clinicas del bebé:
- Endocrindlogo para evaluar la disfuncion hipotalamica o pituitaria y considerar pruebas de la tiroides
- Especialista en lactancia, nutricionista, gastroenterélogo, o terapeuta ocupacional o del habla para realizar una evaluacién de una posible disfagia y el manejo de problemas de alimentacién
- Ortopedista, fisiatra o terapeuta fisico para el manejo de la hipertonia, pie zambo o afecciones de tipo artrogripotica
- Neumdlogo u otorrinolaringdlogo por asuntos concernientes a la aspiracion
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