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Oggetto: |: infezione da virus Zika

Buongiorno, d'ordine del Direttore Generale Dipartimento Salute e Servizi Sociall della Regione Liguria Dott.
Francesco Quaglia si inoltra informativa su Virus Zika predisposta dall'ARS Liguria pregande di darne la
massima diffusione.
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Responsabile del Procodiments Genova, data del protocolio

Robertn Carioni
TR Al Direttore Generale

- Dipartimento Salute e Servizi Sociali
! 2 I| Regione Liguria
s s i Dr. Francesco Quaglia
L_‘:_“’;' - ,'_i

E p.c.

Alla Vicepresidente
Dellz Giunta Regione Liguria
Avv, Sonia Viale

LORO SEDI

Oggetto: diffusione virus Zika.

In riferimento alla diffusione del virus Zika nei Paesi deli’America centrale e meridionale
e alle possibili conseguenze di una infezione contratta durante la gravidanza,
considerata la presenza di una numerosa comunita di cittadini provenienti dall'Ecuador
(oltre 16.000 unita) nel territorio ligure e pill precisamente nella citta metropolitana di
Genova, sebbene in tale Paese siano stati segnalati ad oggi solo casi speradici, siritiene
utile che sia garantita ampia diffusione del materiale allegato. In particolare copia di
tale materiale informativo e opportunc che sia inviato alle Direziori Generali delle
Aziende Sanitarie con indicazione di diffusione @ MMG e PLS, Consultori familiari ed ai
punti nascita, nonché al Consolato dell’Ecuador con preghiera ¢i garantirne la
conoscenza all'interno della comunita.
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Direzione Generale della Prevenzione Sanitaria
MALATTIA DA VIRUS ZIKA

Consigli ai viaggiatori internazionali diretti o provenienti dai Paesi affetti

Il virus é trasmesso dalla zanzara del genere Aedes
Paesi con trasmissione locale confermata (dato aggiornato al 20/01/2016)
Brasile, Bolivia, Barbados, Capo Verde, Colombia, El Salvador, Ecuador, Fiji, Guiana
Francese, Guatemala, Haiti, Honduras, Martinique, Messico, New Caledonia, Puerto Rico,
Panama, Paraguay, Samoa, Solomon Islands, Suriname, Vanuatu, Venezuela.

L'elenco aggiornato delle aree affette puc essere consultato alla pagina web:
hitp://ecdc.europa.eu/en/heaithtoplcs/zika virus infection/zika-outbreakiPagesi/Zika-information-
travellers aspx

In caso di gravidanza, presenza di disturbi del sistema immunitario o gravi malattie
croniche si consiglia di consultare il proprio medico curante prima di partire.

AL VOSTRO ARRIVO IN QUESTE REGIONI

In tutti i casi si prega di rispettare le raccomandazioni delle autorita locali e:

= avvalersi di misure di protezione individuale contro le punture di zanzara al
chiuso e all'aperto, soprattutto dall’alba al tramonto;

» In caso di gravidanza prestare particolare attenzione e rinforzare le misure
di protezione individuale

Per qualsiasi necessita contattare
Ia Vostra Ambasciata o il Vostro Consolato

AL VOSTRO RITORNO IN ITALIA

se nei 21 giorni che seguono il Vostro ritorno si dovessero presentare sintomi
compatibili con la malattia da virus Zika quali: febbricola, dolori articolari e
muscolari, eruzioni cutanee, congiuntivite

a scopo precauzionale

contattate il vostro medico di fiducia
riferendo del vostro recente viaggio

Le donne in gravidanza che hanno viaggiato in aree in cui & stata riportata
trasmissione locale del virus Zika, devono dar notizia del loro viaggio durante le visite
prenatali al fine di essere valutate € monitorate in modo appropriato.

Aggiornamenti @ FAQ disponibili alla pagina web
ff  salut v.it/portale/salute/p1 5.ispZ?lin ua=italiano&id=237&area=Malattie tras
messe da vettori

Ministero della Salute: www salute.gov.it




Direzione Generale della Prevenzione Sanitaria

ZIKA VIRUS DISEASE
Travel advice for travellers

Zika virus disease is a mosquito-born disease (genus Aedes)

Countries with local Zika virus transmission as of 20/01/20186 :

Brazil, Bolivia, Barbados, Cape Verde, Colombia, El Salvador, Ecuador, Fiji, French
Guiana, Guatemala, Haiti, Honduras, Martinique, Mexico, New Caledonia, Puerto Rico,
Panama, Paraguay, Samoa, Solomon Islands, Suriname, Vanuatu, Venezuela

Updated list of affected Countries available at:
http://ecdc.europa.eu/en/healthtopics/zika_virus infection/zika-outbreak/Pages/Zika-
information-travellers.aspx

In case of pregnancy, immune disorders or chronic conditions. please consult your

doctor before leaving

AT YOUR ARRIVAL IN THESE COUNTRIES

Please refer recommendations of the local authorities and:
avoid mosquito’s bites by adopting individual protective measures:

* In case of pregnancy, be particularly vigilant and reinforce individual
protective measures

For any need please contact
your Embassy or your Consulate

- WHEN YOU COME BACK TO ITALY

If you develop Zika virus syntoms within 21 days after your return, such as:
mild fever, muscle and joint pain, rash or conjunctivitis

on recaution basi
seek the advice of your physician informing him/her
about your recent travel
Pregnant woman travelling in country with confirmed local Zica virus transmission,

should inform their doctor during antenatals in order to ensure appropriate evaluation
and monitoring

Epidemiological update and FAE} available at:
hitp:/fwww. salute gov.it/portalelsalute/p1 5.isp?linaus i

messe da veltori

Ministero della Salute: www salute qov. it
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OGGETTO: Infezioni da Virus Zika — Misure di prevenzione e controllo

Si fa riferimento alla diffusione del virus Zika in America meridionale e centrale, con particolare
riguardo all’area caraibica. ed alle possibili conseguenze di una infezione contratta durante la gravidanza.

gid oggetto di segnalazioni ed aggiornamenti da parte della serivente Direzione Generale.

La presente nota viane Inviata esclusivamente vig mail ed & pubblicata sul site www solute gov it 1
hitp:www.salute. gov.it portaletemip2 6 jsp?lingua=italiano &id—=5 1 3 darea =Malattie infetiive & meny=vuoio



Al momento, la valutazione del rischio ai sensi del Regolamento Sanitario Intemmazionale da parte
dell’Organizzazione Mondiale della Sanita, considera la diffusione di virus Zika, e I'aumento di casi di
microcefalia osservalti in alcuni dei Paesi in cui sono in corso epidemie di tale malattia, un rischio per la
saniti pubblica internazionale (Public Health Risk). e non un’emergenza di sanita pubblica di rilevanza
internazionale (Public Health Emergency of International Concern - PHEIC), anche se i modelli
previsionali indicano la possibilita della diffusione della trasmissione del virus Zika a gran parte del
continente Americano.

Al momento, sulla base delle informazioni e dei bollettini epidemiologici pubblicati, possono essere
delincate le seguenti tendenze:

¢ Paesi in cui al momento sone in corso epidemie di virus Zika a rapida evoluzione, con
trasmissione in aumento o diffusa: Colombia, Brasile, Suriname, El Salvador, Guiana Francese,

Honduras, Martinica (Dipartimento francese d'oltremare). Messico, Panama, Venezuela:

¢ Paesi in cui al momento vengono segnalati casi ¢ trasmissione sporadica a seguito di introduzione
recente del Virus Zika: Barbados, Bolivia, Ecuador, Guadalupe, Guatemala, Guyana, Haiti, Porto
Rico, Paraguay. Saint Martin.

Sono ancora in corso indagini per chiarire i fattori alla base dell’aumento dei casi di microcefalia nei
neonati. nonché dell’insolito aumento dei casi di Sindrome di Guillain Barré nei Paesi in cui & presente
trasmissione di virus Zika.

Sebbene I'OMS, al momento. non raccomandi I"applicazione di restrizioni di viaggi ¢ movimenti
internazionali verso le aree interessate da trasmissione di virus Zika, si ritiene che, sulla base di un
principio di estrema precauzione, sia opportuno:

e informare tutti i viaggiatori verso le aree interessate da trasmissione diffusa di virus Zika o
in cui sono segnalati casi di infezione da tale virus, di adottare le misure di protezione
individuale per prevenire le punture di zanzara;

* consigliare alle donne in gravidanza, e a quelle che stanno cercando una gravidanza. il
differimento di viaggi non cssenziali verso tali aree;

+  consigliare ai soggetti affetti da malattie del sistema immunitario o con gravi patologie
croniche, il differimento dei viaggi o, quantomeno. una attenta valutazione con il proprio
medico curante prima di intraprendere il viaggio verso tali arce.

¢ raccomandare ai donatori di sangue, che abbiano soggiomato nelle aree dove si sono
registrati casi autoctoni d'infezione di virus Zika, di attenersi al criterio di sospensione
temporanca dalla donarione per 28 giomi dal ritorno da tali aree, nell’ambito delle misure
di prevenzione della trasmissione trasfusionale, (come da indicazioni del Centro Nazionale
Sangue - Prot. n. 1252 CNS 2015,

tizig/sorveplianza-zika-virus),

La presente nota viene inviata exclusivamente via mail ed é pubblicata sul sito wirw_salute g it
hitip='www. salute. gov.it portale‘temilp? 6 jsp?lingua=italiano&id=813&area Malartie infertivedemern=vuato



Per ¢i0 che concerne le attivitd di procreazione assistita. il Centro Furopeo per il Controllo delle
Malattie (ECDC) segnala I"opportunita di raccomandare alle banche del seme e ai centri dj procreazione
assistita la sospensione lemporanea per 28 giomi ai donatori che abbiano soggiomato nelle aree dove st
Sono registrati casi autoctoni d’infezione, in quanto il virus & stato riscontrato nel liquido seminale per
oltre due settimane dopo la guarigione di una malattia compatibile con I'infezione da virus Zika.

Al fini della riduzione del rischio di trasmissione del virus Zika. trasmesso come aliri Flavivirus,
da zanzare del genere Adedes, sono utili misure di prevenzione comportamentale quali:

- Dimpiego di prodotti repellenti per insetti. da usarc sulla base delle indicazioni dell’etichetta del
prodotto, con frequenti ri-applicazioni durante tutto il giorno e particolarmente nelle ore di maggiore
attivita degli insetti (dall’alba al tramonto, per le zanzare del genere Aedes) e tenendo presente che
I"uso di repellenti a base di DEET* non ¢ raccomandato nei bambini sotto i tre mesi di eld;

= l'uso di indumenti, di colore chiaro (i colori scuri e quelli accesi attirano gli insetti) che coprano la
maggior parte del corpo, soprattutto durante e ore di maggiore attivita delle zanzare:

- lalloggio in luoghi protetti da zanzariere, impregnate 0 meno da insetticidi, essenziali se le stanze

non siano dotate di schermi a porte e finestre o siano prive di aria condizionata.

I viaggiatori che presentino entro tre settimane dal ritorno da una zona affetta sintom; compatibili
con malattia da virus Zika, con dengue. chikungunya o con altre malattie trasmesse da vettori. devono
contattare il proprio medico ¢ informarlo del recente viaggio.

Le donne in gravidanza che siano state in arec con trasmissione del virus Zika dovrebbero
informare del loro viaggio il medico curante, al fine di essere valutate e monitorate appropriatamente.

Cio detto, allo scopo di fomire una adeguata informazione nei confronti dei viaggiatori
internazionali, si allegano una scheda informativa, predisposta sulla base dell’avviso del Centro Furopeo
Controllo Malattie Infettive. e un poster da esporre in corrispondenza dei punti di ingresso internazionali
(porti ed aeroporti aperti al traffico internazionale).

Come per precedenti eventi rilevanti per la sanita pubblica internazionale, si confida nella
collaborazione dell’ENAC, del Ministero dei Trasporti ¢ del Comando Generale del Corpo. delle
Capitanerie di Porto per la distribuzione del suddetto materiale informativo, disponibile anche sul Portale

del Ministero della Salute, alle Compagnie Aeree e di Navigazione, operanti su scali e porti nazionali. e

per la loro esposizione in aree visibili al pubblico di Porti ed Aeroporti.

* DEET. N, N-dictil-meta-toluamide o dietiltoluamide, principio attive comune nei repellenti per insetri

La presente nota viene imviata esclusivamente via mail ed & pubblicata sul sito www salute pov. it
htip:www. salute. gov.it/portale temip? 6. JepMlingua=italiano&id=813&area= Malattie infeifived menu=vunio
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Si sottolinea inoltre la necessita di misure di controllo atle a prevenire I'introduzione di zanzare
infette per mezzo di movimenti internazionali di mezzi di trasporto e di merci.

Le zanzare del genere dedes, vettori del virus Zika come di altri arborvirus e altri agenti patogeni.
possiedono la capacita di sfruttare, per la loro sopravvivenza e proliferazione. minime raccolte d’acqua.
quali quelli presenti all’interno di copertoni di pneumatici o di altri recipienti, di dimensioni anche molto
ridotte; inoltre possono essere infettate sia le forme larvali che le zanzare adulte, rimanendo tali e
infettanti per I'uomo per tutta la durata della loro vita (nel caso dell’ 4. alhopicrus anche diversi mesi).

Perlanto, gli acromobili in arrivo su aeroporti nazionali, a prescindere dalla loro provenienza,
dovranno essere in possesso, in accordo con I"Annex 9 della Convenzione dell’Organizzazione
Internazionale dell’Aviazione Civile - ICAQ, e con quanto stabilito dalla Circolare EAL 10 del 21
settembre 2012, di un certificato di disinseltazione residua (Paragrafo 6. Disinfezione e disinsettazione).

Altresi le merci che possono rappresentare un rischio per I'importazione di zanzare infette, debbono
essere accompagnate da certificazioni che attestino I'avvenuta disinfestazione al momento della loro
spedizione dalle aree affette, oppure siano sottoposte, a cura ¢ spese degli importatori, ad appropriati
trattamenti di disinsettazione con insetlicidi ad azione residua prima della loro nazionalizzazione.

Si richiama altresi I"attenzione sulla necessitd di metlere in atto adeguate azioni di sorveglianza per
individuare possibili casi di importazione di infezione da virus Zika, rimandando a quanto contenuto nella
lettera circolare del 16/06/2015 Prot. n. 20113 *Sorveglianza dei casi wmani di Chikungunya, Dengue,
West Nile Disease ed altre arbovirosi e valwazione del rischio di trasmissione in Italia - 2015,
consultabile alla pagina:

hitp://www.salute. gov.it/portale/salute’pl _5.jsp?lingua=italianod&id—237&area=Malailie (rasmesse da vettor

Il Direttore Generale
Dott. Raniero Guerra
* Firmato Raniero Guerra

11 Diircttore dell Ufficio 03
Dirssa Loredana Vellucer

11 Dvirettore dell”Ufficio 03

[ ssa Maria Graria Pompa

Feferents del procedimento
Drssa Anra Caraglia— 06 59943525
email. acaraglizsemtaat

* “firma autografa sostituita a mezzo stampa, ai sensi dell’art. 3, comma 2, del D. Lgs, n, 39/1993 "

La presente nota viene inviata esclusivamente via mail ed & pubblicata sul sito www.salute gov it
htip:Ywww. salute gov.it portale’temi'p2 6 jsp?lingua=italiano&id 813 &area=Malatiie infettive&meny vuolo
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Preguntas y respuestas sobre el zika y ¢l embarazo

Actvalirzacidn:! 5 de enerv de 2015
LComo afects el virus del Zika a las embarazadas y a los fetos?

Les embarazadas tienen el mismo riesgo gus el resto de 12 poblacién de infectsrse con el virus dai Zika, que es transmitide por [2 picadura de
un mosquite Aedes infectado. Muchas de elias pusden no enterarse gue tiensn el virus, porque no desarroliardn los sintomas. Sélo una de cada
cuatro personas desarroll2 los sintomes de s Infeccién por el 2fka, v entre guienes &i son afectados, Ia enfermedad es usuaimente leva,

Los sintomas mis comunes son fiebre leve y sxantema (erupcién en la plel o sarpullido), Suele acompafiarse de conjuntivitis, dolor museular o
an |es articulaciones, o un malestar genaral que comienza entre 2 y 7 dlas después da la plcadura de un mosquito infectade,

Su ests investigando cudl es el ofecto que este virus podria tener sobra los fetos. Bl 28 de noviembre de 2015, of Ministerlo de Salud d= Brasd)
establecid ta relacidn entre af Increments de microcefalis en el nordeste del pais v la Infeccidn por zika. De zcusrdo al andlists prefiminar de la
investigacion realizeds por las autoridades de Brasil, probablemente el mayor riesgo de sparicién de microcefalias y malformacionas estd
srociade con la infeccion en el primer trimestre del embarszo. Las sutoridades de salud, con ef apoyo do OPS v de otras agenclas, estdn
reallzando varias investigaciones que esperan esclarecer |8 causa, los factores de riesgo, v 1as consecuencias de la microcefalia,

iHay un tratamiento para el zika?

No hay vacuna nl tratamiento especifico pars Iz Infeccldn por zlka. Por esa razdn, el tratamiento pers todas las personas se dirige al alivio de
los wintomas, incluldess las embarazadas que deben seguir las recomendeciones de su médico,

Lz OPS/OMS recombends a Iss mujeres gestantes y a aguellas que estbn planificande su embarazo que acuden a las consultas prenatsies para
recibir infermacidn y controfar su embarazo,

iQué recomienda la OPS a las embarazadas que estan en ronas donde circula el zika?

Todas Ias parsonas, Incluyende las embarazadas y mujeres en edad reproductiva, deben evitar Ia axposicidn a picaduras de mosquits, par
ejrmplo usnco ropas que cubran ia plel (mengas largas), usando mosquiteras madicados, v utllizando los repelentes indicados por las
autoridades de salud y de la maners que sefiala i etiqueta, En cada case y an sus siradedores &s muy Importante buscar posibles focos de
crisderos de mosquitos y eliminarios.

iPurdan las embarazadas viajar a una zona donde circula el zlka?

Anlas de viajar, ummm;a;nﬂmunmnurmmmram-mr. Lo principal es evitar la
picadura de moscuitos pars prevenir 12 Infecclon por zika, dengue o chikungunys. En ese sentide, las embarazadas v las mujeres en edad
reproductiva deben seguir IS mismas recomendaclones para todos los viajeros:

« Cubrir fa piel axpuests con camisas de mangs larga, pentaloned v sombreros;

* Usar repelantes recomendados por tas autondsces de ssiud v de la manera que 1o mdics fa stigueta;
» 5idunrme duranta of dia, procirar prolegenss con mosquiterss;

v Buscar posibles focos de crindercs de motquites y efminacios.

Las embarazadas que viajen a dreas donde clircula el zika deben mencionaria durante sus controles prenatales.

£Qué recomienda Is OPE a mujeres en edad sexual reproductiva con respecto a futuros embarazos an zonas dénde
circula el virus?

umummmmmh:mmesumwmtapimmmmﬂm, los cusles pueden transmiti otras
erfermedades, ademds de 2iks, como por ejemplo el dengue y al chikungunya.

ila madre puede transmitir el zika a su bebé durante el embarazo o el parto?

Lair#nmnltlﬁnrupmnnh'mlsiﬂnﬂlim&mmam:mnﬂmomuﬂnﬂm,um fimitada. La transmisién
perinatal ha sido reportade con obros virus transmitidos por vectores, como ef dengue y 2l chlkungunya, En estos momentos se estdn realizands
estudios sobre la posible transmisin de ia medre 2| bebé del virus v sus posibles efectos sobra ef bebé. Los serviclos de atencidn médica deben
hacer seguimiento 3 las mujeras embararadas en generzi, v en particular a las que presenten sintomas de infecclon por zika.

£El zika puede producir maiformaciones congénitas, como la microcefalia?

mawtumhmlmﬁmmmaﬂhmmmmummﬁﬁudommmhmnpﬁor:hmum
en afios antericres de casos de reclén nacides con micrecefalia, De acuerds 3l andlisis preliminar da la imvestigacién realizada por las
m:rmdud-M.Mmsrlﬁpuduwidﬁ-ndl-mlmwt&liaurmlfnnn&tiumnauciaﬁamnlllnu:uﬁnenelpdmar
trimestre del emberazo. Las autoridades de salud, con el apoyo de OPS v de otras pgencles, sstdn reslizendo variss investigaciones oue esperan
esclarecer la cousa, los factores de riesgo, y Ins consecuencias de s microcefaila.

uuPs,-'msuwmhndaaI:upaimqn.neslpnpmmwimduﬂmuum;mhnﬂﬂmwm.ﬂmmahsmm
gestanies i en edad reproductiva que eviten 18 exposicidn a plcaduras de mosquito,

£Qué es la microcefalia congénita?

Le microcefaila es unz afeccidn muy poca frecuente, cuyas causas pueden sar gendticas o ambientales {tdxicas, radiaciones o infecciosas). Se

gefine como una condicidn al nacer &n la oue (8 drmu‘ﬂencfammmuwhnm:ulﬂhummmhmﬂmhaﬂummv
el sexo,
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La microcefalis congénita puede presentarse come una condicidn alsiada o azociada a otras condiciones de gravedad variable, fgue pueden (r
desde convulsiones, dificultades para alimentarse, efectos sobre el desarrolio da) nific, hasta | rlesgo de vida del recién nacida,

Es muy dificil conocer las consecuencias de Iz microcefelia en &l memento del nacimients, por 1o cual requiere un seguimisnts y valoracién de
los reclén nacidos, con controles y evaluaciones posteriores. No existe un tratamlento especifico para la microcefalia, Se centra en af
seguimiento, promocidn y maximizacidn de Ias capacidades de los nifios.

{Como se confirma si un bebé tiens microcefalia?

La medicibn més confiable para valorar sl un bebé tiene microcefalia s puade hacer en el nacimianto v con mayar precisién 2 las 24 horas de
nacido. En caso de realizarse el diagndstico de microtefslia, un equipo multidisciplinario de salud debe iniciar un proceso de seguimiento y
control del nifio.

Las embarazadas deban asistir regularments 2f control prenatal y el profesional de la salud recomendars Jos astudios que sean necesarios en
cada etapa del embarazo.

£Qué astd haciendo la OPS para determinar la refacién entre estas enfermedades y el zika?

La OPS estd apovando al Ministerio de Saiud de Brasil en el monitores ¥ respuesta al brote de microcefalia. Hay varlas investigaciones en curse
comisionadas por gl Ministerio de Salud, que esperan esclarecer fa causa, los factores de riesgo, y Ias consecuencias de |s microcefalia. Se
estdn estudiando todas las hipdtesis, Incluyends |as vinculadas a tdwicos, medicamentos, factores genéticas ¥ oiros agentzs infecciones. Hasta el
momenta la mds plausible es la 2saciacion con e! zika, entre otros factores, por la asociacion en al tempo y ol espacio da los brotes de zika v
microcefalia,

La OPS también esté realizando temblén una comunlcacion oportunz & todos los palses de la regidn, as! como promovienda los mensajes de
pravenclén y control de enfermedades transmitidas por vectores, cen énfesis en las medides de proteccidn personal gue han de tomar las
embarazadas.

Links

— Nota web ZIKA
= Infodrafia

= Video

— Las infografias por partes

Por més informacitn sobre el zika: wew.pehs.orgfviruszka
[Volver]
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SOBRE EL ZIKA

iQué es el virus del Zika?

La infaccitn por el virus de Zika es causads por Iz plcadura de mosgquitos infectados dal génera Aedes, y suele generar fiebre leve, sarpullidas,
conjuntivitis y dolores musculares.

El virus fue aislzda por primera vez en 1947 en el bosque de Zika, en Uganda {Africa). Desde entonces, se ha encontrade principalmente en
Afrlca y ha generade brotes pequefios ¥ esporddicos también en Asiz, En 2007 una gran epidemla fue descrita en |a Isla de Yap (Micronesia),
gonde cerce del 75% de la poblacidn resultd infectada.

Bl 3 de marzo de 2014, Chile notificd a la OPS/OMS |3 confirmacién de un case da transmisidn autdctona de fiebre por virus del Zika an Iz 1sia
de Pascua, La presencia def virus se detectd hasta junio de ese afo =n esa drea.

En mayo de 2015, las autoridades de salud piblica de Brasi| confirmaren la transmisién de virus del Zika an el nordeste del pafs. Desde octubre
de 2015 hasts la fecha, otros palses v territorios de las Américas han reportando la presencia del virus. Ver lista actualizada en:
Www,paho.org/viruszika,

ECudles son sus sintomas?

Les sintermas més comunes del zika son febre jeve ¥ exantema (erupcién en la plel o sarpullide). Suele acompafiarse de conjuntivitis, dolor
muscular o en las articulzclenes, con un malestar genaral gue comiznza entre 2 v 7 dias despuds de |3 picadura de un mosquito infectads.

Unz de cada cuatro personas infectadas deszrrolia los sintomas de la enfermedad ¥ en quienes los desarrallan, la enfermedad es usualmente
leve y pueds durar de entre 2 v 7 dias. Los sintomas son similares a los del dengue o del chikungunya, gue también son transmitidas por &l
mismeo tipe de mosguite, Las complicaciones (neuroldgicas, autoinmunes] san poca frecuentes, pero se han descrito en los brotes de la Polinesia
¥ més recientemente en Brasil. Ls diseminacidn daf virus en 2l centinente de las Américas permitird caracterizar mejor esta enfermedad, al
tener mids experlencia sobre sus sintomas ¥ cemplicaclones.

LCodmo se transmita el zika?

El zika se transmite a las personas por la pleadura de mesgultos de! género Aedes infectades, Se trata del mismo mosquito que tranemite gl
dangue y la chikungunya,

iSe puede transmitir por sangre o contacto saxual?

En general, el virus necesita un vector fun medio de transporiz), que es al moscuite, para infectar a Jas personas. Se ha ajslado el vires
tzmblén en el semen y se ha observada un casa posible de transmisitn de parsona a persong por via sexual, pero este hallazge no ha slda
cenfirmado.

Ef zika podria transmitirse por via sanguines, pero es un mecaniemo de transmisidn infrecusnte. En 2se sentide, s& deban seguir las
recomendacianes habltuales para para realizar transfusiones seguras (con donantes voluntarios senes, por ejempla),
ZSe puede transmitir de madre a hijo?

La informacién respecto a la transmisién de la madre al bebé durznte el embarazo o sl momento del parto, es muy limitada. La transmizidn
perinatal ha sido reportada con otros virus transmitidos por vectoras, como el dengue v al chikungunya. En estos momentos s2 estan realizando
estudies sobre la pesible transmisién de [a madre al bebé del virus y sus posibles efectos sobre ef bebd, Mas Infarmacién,

£Cudl es el tratamiento?

El tratamiento consiste en aliviar &f dolor ¥ la fisbre o cuzlquler otro sintoma que cause molestias al paclerts, Para evitar la deshidratacion

producto de |a flebre, 52 recomienda controdaria, guardar reposo v tomar abundanse agus. Mo hay uns vacuna o medicaments especifico contra
esta virps,

£Puede provocar la muerte?

Se trata de un virus nueve para la regidn, gue hasta el momento habis tenide una distribucian geografica v demografica muy limitada, sin
evidencls de letalidad. Sin embarga, se han notificado casos esporddicos de paclantes con enfermedades o condicones preexistentes, en las que
las manifestacionas v complicaciones podrian ser mas graves, ocasionandn of falletimiantg.

tQuidnes astin en riesgo de contraer zika?

Tocas las parsonas que no han tenido exposicldn previa al virus que viven en zonas donde &l mosquita =5t presents y se han registredo casos
importados o lecales, son susceptibles a ser infectadas. Como Iz especie de masquitos Aedes se encuentra dispersa en toda la regién {con
excepcién de Chile continental Canadd), es probable que los brotes se extiendan @ otros palses donde actualmente no se registran casos.

iCome se puede diagnosticar al zika?

En la mayoria de las personas, ol disgndstico se basa en los sintamas clinicas ¥ 135 circunstancias epidemiolégicas (brote de zika en el lugar
donde vive, viaies a zonas donde circuls &l virus).,

Hay pruebas de sangre que pueden contribulr 2 confirmar el diagndstico. Algunas gon dtiles en los primeros 3 2 5 dias desde el Inicio de los

sintomas (PCR-viroldgicas), v hay otras pruebas que detectan la presencia de anticugrpos pere que son Gtiles sélo después de 5 dias
(seroldgicas),
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Una vez que e ha demostrado |2 prasencla Mvin.stnmmnmlmmumﬂ;hmﬂmmhmmmm, y el use
de los ensayos de isboratorio serd ajustado a la vigilancia viroldgica ritinana de Ia enfermedad.

{Cudl es |a diferencia entre ¢ zika, ©f dengue y el chikungunya?

Todas estas enfermedsdes presentan sintomas similares, pers algunos permiten sospechar gue e trata ge una u otra:

B dengue presenta fiebre habituaimenta mis alta, asi como dolores musculares mis fuertes, Puade complicarse tuando cas la fiebre y se debe
prestar atencidn a los slgnes de zlarma como el sangrado.

El chikungunya, sdemis de una fiebre miis alta, el dolor de las srtindacionss &5 més intenso ¥ sfzcta manos, pies, rodilles, espalde y pusde
Negar a incapacitar (debiar) 2 mpum:mnmwrmhummmumm“wum.

E tika no presenta rasgos particolarments caracteristicos, pero en la mayeria de los pacientes se obiervan erupciones en la plel y €n algunaos
de ellos conjuntivitis,

iExiste una relacldn entre sindrome de Guillain-Barré y el zika?

En lag dreas donde se hn documentado une epidemia ol zika (como en la Polinesia Francesa ¥ en Brasil), sa ha observade un aumento de
personas con sindrome de Gulllain-Barre (SGA).

Sin embarge, an no se ha establecido una relackin causal directa entre Iz infaccién por virus del Zika ¥ SGB, Existen otros factores, como Ia
rrﬂenﬁnpreﬂawdumuI'H:l:nruguiummpodrimmnh-th-.irainﬁuirsahraﬂuummuenmmlsﬁa.hmmm:.ﬂ
estin reslizands varics estudios para establecer mefor fa refacién antre ol zika y el 5G0,

H!ﬁ'wq-mtdeﬁulllmnvm:eDmmttMHdnulﬁlsttmainmmdumpemnmnalmm, sfectando en particular las células dal
sistama narvioso. Este proceso puede ser inlclado por la infecciin de diversos virus o bacterias. Les principales sintemas incluyen debliigad
mugeular, cosquillec/hormigues (parestesias) en los brazos y piernas, ¥ puede lizvar & complicaciones graves si afecta = los musculos
respiratorios. Los pacientes mads graves necesitan stencitn en unidades de terapia intensiva,

SOBRE CTRCULACTON DEL ZIKA

£Qué palses reportaron casos de zika en las Américas?

£13 de marzo de 2014, Chile notificd a s OPS/OMS (8 confirmacién de un caso de transmisién autictona de fiebre por virus del Ziks en |a <ia
ge Pascun. La presencia del virus se detectd hasta junlo de ese afic en ess drea.

Enmu.wdamls,tasmwbdlmd:uhﬂmhhd-mmulrmm:zﬁnﬁeﬁuudﬂ!ﬂmmﬂmﬁeﬂ:dﬂml:.nudnumbre
de 2015 hasta ummn:mymummmunmmmma gl virus, Ver (ista actualizads en:
www, Al orglvinussica,

£Por qué la transmigidn en un territorio punde ser rapida?

Mdmnmmmmhmmmﬂndﬂd:mummumumﬂinmmm: 1) Se trata de un nueveo virus para las Américas
rhﬂnumhhﬂhumﬂhﬁuﬂmﬂﬂﬂﬂmhﬂhmmummmlm ¥ 2} Porque & mosquito Asdes esth
mﬂlmmmﬂmwhwmudm,mwmayMunmmw.

iSe puede viajar a un pais donde ests cireulando el zika?

La OPS/OMS no recomienda ninguna restriccidn & viajes o al comerdio Internacional relacionacds £on brotes de zlka, Se recomienda a los visjeros
gue toman las precavciones indicades para prevenir las pleaduras de mosguitos.

iCudntos casos de zika se reportaron en la reglén de las Américas?

msﬂmmﬂmuamrmdmumvammmmnmhw.elmumadﬂﬁlpum
lnsﬁmnni|i|tl-turlwhdlminmiwu,rmhﬁh#mﬂm:mmmm“m.ummuhmﬁnnh
:mm&ndmmﬁ.mtﬂﬁmI-mmmdiIumﬁmthmnmhﬂlwmdeumwmumpﬁmm.

SOBRE LA PREVENCION
iQué medidas se deben tomar para prevenir Ia infecelén por el virus del Zika?

Laprewnddnmuhhmmtuwﬂaﬁmmmmrmﬂwlupdndm,mmﬂmmmmnunﬂmmdumam.mu
dimmén'.rﬂmmmnummmmmmmm.mummmummmdm. &l chikungunya y
ﬂmu.nnwmnurruwemﬁuw“mmmavmhumnuﬁrudﬁﬁllulud,hmhmmmwe!mdm
ambisnte,

Para aliminar v centrolar 3l mosogulto se recomienda:

. Eﬂhmilﬂﬁll.hh‘ﬂmmuhdm{mtm.quMmmml}mmm-MWMmh
mosquitos.

. mnmwaumumnwmd:nnﬂummumum.

. Mmm%rmmhﬂnﬁmymmmmm

* Destaper los dessglies que pusden defar of 3gua estancada,

* Lnitrar maliss/mosquitercs En wantanas y puertas tarmbidn contribuye a disminuic ol contacts cel masgulte con fos personas.

Pars evitzr la pleadura del mosquito se recomienda tante & personas gue habitan en zonas donda hay L8505 como a los viajeros ¥ espacialments
A embarazadas;

= Cubrir e piel expuesta con camisas de mangs larga, penlaionas ¥ sambrerss

* Ussr repelentes recomendados por las sutoridadas de sshut y apiicer coma indica las stiguetas
v Drmer en kegares que estén protegidos con mosgukems,
ﬂmmumumumhmmmaaunmmhmd.

éCu#l es la respuests de la OPS/OMS an las Américas?
hifo,fwww Daho orohafindes oho Tootion=rem eertantRsdme= st SRR arn s 4 § A5 mam ok gl
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La OPS/OMS ests trabajando sctivamente con los peises de las Américas para que pusdan desarrellsr o mantener Iz capacidad para detectar v
confirmar casos de zika, para que sepan come atender 3 las personas afectadas de esta enfermedad y para que puedan implementar estrategias
efectivas para reducir |la presencia del mosquito v minimizar la posibilidad de un brote. £ 2pove =e manifiesta:

+ En fortalecer la capadidad de los laborstorios, pers que puedan detectar el virus de maners oportuna {n colaboradién con otros centros colaboradores y socios
estratégions).

+ En esesorsr en comunicadiin de resgo, para dar respuesta a la introduccidn del vinus en o pais.

En el control del vector, es dedr en chme trabajar junto con la poblacidn adtivamente para eliminar a las pobladiones de mosquitos

En elaborar recomendaciones pare |2 atenddn dinica y el seguimiento de [as personas con zika, con colaboracdn de asocladones profesionales y experios de los
paizes,

En monitorear la expansidn geogrifica del virus, ¥ t aparicién de complicaciones ¥ casos graves a través de b vigilandia de eventos y de la notficadion de fos
paises a través del canal def Reglamenta Sanitario Internacional

Se estdn apoyando inidativas de los ministerios de sslud pare conccer mis las caracteristicas del virus, su impadto en salud ¥ las posibles consecuencias de s
infeccitn,
[Valver]
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